ORDINATIVO DI PAGAMENTO

AZIENDA PER LA MOBILITA NELL AREA DI TARANTO S.p.A.
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ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO' DaTa COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2017 1.077 03/08/2017 4,961,37
TL CASSIERE MERIC SERVICE S.R.L. ’ ,
PAGHERA' I.:A SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO -
DI PAGAMENTO A FAVORE DI: .
. . VIA DANTE, 219 .
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Vio C. Battisti, 657 .
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Capita Sociale sottoseritto: € 5.497,272,00 - Capitale Scciale versato: € 8.381.881.75
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DESTINATARID

AMAT S.P.A.

RICEVUTA FISCALE - FATTURA (RICEVUTA FISCALE) (Legge n. 413 dsl 3012091) Ar. 120:M. 302 XL 1.

SPAZIO RISERVATD ALLA COMPILAZIONE A GURA DEL CLIENTE )

180533

Officina Riparazioni e Ricambi per veicoli industriali
Costruzione Tubi Alta Pressione
Sede Legale:Via Dante, 219 - 74121 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 j.v.

12015

8 r;amud i\p.)a. -WE &?selzn\u?fmom A:figlana!e- 74017 MOTTOLA - Pariita VA 00125550730 - Aulorizzaz. Ministeriala nr. 387171 del 12-11+1978

TIPODIDICIMENTO e ATTURA FISCALE VIA C.BATTISTI,657
74100 - TARANTO - TA
Op.: 05 Lista: 29
5 _ 00146330733
CODICE INTERND PARTITA VA / CODICE FISCALE: 0 0 1 14. 6 3 3 U 7 3 3 1
CODICE ARTICOLO DESCRIZIONE QUANTITA PREZI0 SCONTO 7 IMPORTO AL
;o REVISIONE FRENI POSTERIQRI
f S.R.MQ22I RUQOTE POST.
. 808T. DISCHI FRENO POST.
t S08T. PINZE FRENO POST.
' S.R.AMMORTIZZ.PQST. 55X POST. X SOST.
i CONTROLLO IMPIANTO ARIA FRENANTE
! TOTALE MANO D'OPERA 26 20,00 520,00 (2
;l 2895552 PATTINI FRENO 1 783,82 40,00 470,29 |2
g 2994084 DISCO FREND CITYCLASS i 1.512,82 40,00 907,69 |2
1 LRG710 PINZA FRENQO POST. SX 1 1.675,87 40,00 t.005,582 12
LRG711 PINZA FRENO POST.DX 1 1.675,87 40,00 1,005,52 12
5006217618 AMMORTIZZ.POST.SX i 180,00 40,00 ic8,00 2
4341000230 Charging valve i 82,80 40,00 4LS,68 |2
Targa/Telaio: AUTORUS AZ536 ‘ ;fﬂﬁﬁi
h 14 A0S neY'area o Taranto
rn ASAlY
=17 GEN, 2017 |
l:? q{Tf 3;157&.":0 [ f
. S e
. 7% o '
; 45 An O :
it :\5’1‘ ﬂ’ ] D 5
1 1; 5 Pﬁiﬁaéhiﬁﬁﬁchﬂc [} E
- 1 j\{ 5 Eﬁewzw St S
ORDINE “c. Iﬂe N. ZE21DOSEBS\DEL 204 01-173 R e e | o i
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' R Uﬁ A 1 1“ ais 2 OINIST :“D E
T CONURONI 0 PAGAMRNT BANCA DAPPOGGID STC St Quatg ~{sComo i
RIMESSA OIRETTA 8O GG. o |
TR/AB. TOTALE MERCE BOLLATRATTA IMPCHIBILE AL - UJLPU’;‘;A TOTALE [FAFONIBLE .
24403/2017 4,.961,37 4.066,70 4,066,70 22 894,87 %H.066,70
SPESE VARIE SCONTD TOTALE IMFOSTA
894,67
SPESE INCASSQ TOTALE NETTQ TOTALE DOCUMENTO
4.828681,37
TRASPORTO A CURA DEL: VARIAZION| D! DESTINAZIONE LUOGQ DI DESTINAZIONE CORRISPETTNO PAGATO
[ mimrenme [ oest. Clvem.
CAUSALE CEL TRASPORTD
NIZI0 TRASPORTO CONSEGNA
VENDITA C.TO LAVORAZIONE FIRMADEL CODUCENTE CORRSPETTIVD DN PASATO
24/01/2017
VETTOR!: RAGIONE SGCIALE f RESIDENZA O DOMICILIO / DATA € ORA RITIRD N . R = C )

: ,_.__J N. IVAjéS?T_ A;LM;da per la Mohili
DATA DI ReGISTR. £0/0) [ 47 e

74121 TARAPF

Tel, 099.73561~
D“ﬂnalvaOO145330??3

ASPETTO ESTERIORE DEI BEN

NUMERQ COLLI

’ FIRMA DEL DESTNATARID
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VISTI

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contir. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA" PERSONALE
o .
Determ. A.D. n® del PSr supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFEICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni confrattuali
IL. RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del )
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fatiura

Data scadenza pagamento

IL RESP. UNITA' COMIL A' E BILANCIO
su ervisiofie

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
\
o
DATA 0 FIRMA DEL RESP ILE IL RESP. UNITA’ TECNICA
i per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA

dgmla FlRMT/)()/h

UFFICIO TECNICO |

verifica perfetta esecuzione’-la\r;ori

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60 GG. D. FFM.

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL] RESPONSABILE

_ 16 FEB. 2017 :

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA

per superwsmne - M
DATA FIRMA DEL PONSABILE N
16 FER 2017 % @ P B
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: B ).2)

verifica conferimento incarico .-
Conferimentodel .........c....ccocoveeivienenene Prof......cccoveeeviinvenann, ~
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. -
DATA FIRMA =




'

ﬁ?}w& Ditta, Dipendenza, Domicilio 0 Residenza, Parita VA

- -

s . A
“zienda per la Mobilita nellArea di Tayapto Sp
LYyl TARANTO - Via Cesare Battist, gar

Tel. 099.73561 - Fax 099.7794247
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DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) D.PR. 472 te! 14.08.1996 - .PR. 696 del 21:12.1995

NSl u&oﬂf qull
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s HEGC

LUDGO DY DESTIRAZONE (3¢ diverso datlindutzzo ded cesgionario) E VARIAZION!

ViA AR A (‘Ib.)

CAUSALE DEL TRASPORTO
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DATA
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A - '

IANNG‘FRZIQNI - VARAZION
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651203033 (3)

)
(2) A sensi delrart. 3,-comma 2, del D.AR. 441/97 e successive modificazion?.
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ATTENZIONE:
| fogli di-questo bollettarie sono in carta chimica autoricalcante. 7
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare fe dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo« e non a ricalco.

DICHIARAZIONI
ai sensi dei'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1087

A} TRASPORTO DI COSE IN CONTO FROPRIC
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERICRE A KG 3.500

I sottescritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto propno n,
dichiara che le seguenti cose song (*);

Q di sua proprieta; [0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
1 da esso prodotte o vendute; O tenute in deposito in relaziene al contratto di deposite o
Q prese in comadato; ad un contratto di mandato ad acquistare 0 a vendere.
1 prese In locazione;
Firma leggibile dal titotare
{o del suo legale rappresentante)

B} TRASPORTO CCCASIONALE DI CCSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

D di sua proprieta; 0O prese in comodato; D prese in focazione,

e costituiscono rasporto occasionale per e seguenti esigenze:

Firma teggibile del titolare
[0 del suo legale rappresentante)

(*] Dichiarare I'ipotesi o le ipotesi che ricorrono.

N.B. - Ladichiarazione B) va fatta anche nel case che il trasporto, olire che essere oecasianale, comprende cose che rigntrane fra quelle previste nella
licenza o va quindl aggiunta @ guella df cui alta lettera Al
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r iy - . DOCUMENTO DI TRASPORTO °
§ 3 ! LN | (D.dt) oo 472 cei 14081096 - Do 696 dei 20120008 |
Azenda per la Mohilita nelfAraa gi Taranto SpA ™ | 40 g: 1 j ,

74121 TARANTO - Via Ceszre Batisti, 657 NSO a QAL ;
Tet. 09973561 - Fax (199.7794 47 a meza 3
Partita lva 00146330733 [ vettore [ cedente Pdrtessionario 1
CESSIONARIQ: Ditta, Dipendenza, Demicllo @ Residena, Partita VA LoGo ol DES'“NABUNE {sa diverso doli‘indirizzn del pessionaric) E VARIAZION] . *j
PIRA  NEUC (X M | !
& Y APPIA ) -
(s ENA (T_F\\ by
GAUSALE DEL TRASPORTQ 5, ORD. N. DEL El in DDﬂtD:r ':
b []asado,
QUANTITA | OESCRIZIONE DEI BEN| (natura & qualita) IMPORTO *
; '
2 | PiN2e TENO  MERITOR . L
: I !
(RESO AL PoliniTole  — DA [,
EUS S23 (@ RENTRATO (L I
20/ /13) |
R i Z - . i I :
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TOTALE €

: o,
| oadonte., [P ORA FIRMA DE( GONI R
Consegna o inizio trasporto @ mezz0 —————— ’
e , essinarte_| ¢ 0041 1IMECO| -
ANHOTAZION) - VARUAZIONS NUMER? PROGRESEND = | FRMA OEL
Qﬂﬂ 651203033 {3} {1) Sole In‘caso df utillz in sostlﬁMeHa centificazione fiscale.
(2,‘ .u sens/ dellan. 3., camma 2, aef D.BR. 44.1/97& Successie modificaziont
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ATTENZIONE:

[ foghi di questo bollettario sono in carta chinlica  Futoricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega d| COmpllare le dlc’hlaraziom
softostanti «a foglio singolos e non a ricaico, * :

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

A) TRASPORTO D! COSE IN CONTQ PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

li sottoscritto, titolare di licenza ail'autotrasporte di cose in conto proprio n. R
dichiara che e seguenti cose sono {*);

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

0 da esso prodotte o vendute; O tenute in deposito (n relazione al contratto di deposito o
O prese in comodato; ad un eontratto di mandate ad acquistaze o a vendere.
1 prese in locazione; !

Firma leggibife del titolare
(o del sup legale rappresentante}

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

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

D di sua propriets; [ prese in comodato; O prese in locazione,

e costituiscone trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

{*) Dichiarare l'ipotes! o le ipotes! che ricorreno.

N.B. - Ladichtaraziane Bj va fatta anche nel caso che il trasports, altra che essere occasiongle, comprende cose che rienirano fra guelle prewiste nella
hicenza & va guingi aggiuntd a quolla Fi cui alfa lenera A),



MITTENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Codice Fiscale, Partita VA
“F
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MERIC SERVICE sy,
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74130 TARANTO
Pertita VA 02264880737
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/ der Lo -o/-/ vZ\

a mem vettore (] destinatario
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T AT o
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a . v ST L DRV
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,,b\é}’
X /
ASPETO ESTERICRE DEI B| N. CoLU PESO KG PORTC /
IRV &y TOTALE €] )
: . DATA E ORA DEL RITIRQ FIRMA. DEL CONDUCENTE
Waspoﬁoamezzo_ﬂ—ﬂ:mm——gi 29|Q i} Ik ,4213
| |
L§_ NN Ll
§ FIRMA
| J | I | | I 1

ANNOTAZION! - VARIAZIONI

nmmna%}?a I
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(*) Sole in caso ¢i wtilizzo in sostituzlone della certificazione fiscale.



. ATTENZIONE: -

1 fogh di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. Per non produrre

involantarie trascrizioni, si prega d| compilare le dichiarazioni sottostanti «a foglio
singolo» e non a ricalco.

DICHIARAZION]I
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/74, dell'art. 1°del D.M; 13/4/79, della Legge132/1987 .
e D.D. 22/02/06 del Ministero delle [nfrastrutture e dei Trasporti,

A} TRASPORTO DI COSE IN CONTO Pl—:!OPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO APIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

5 -

I sottostritto, titolare di licenza aII'autotrasporto di cose’in éonto propfio
n,

, dichiara che le seguenti cose'sono *):
[ disua proprieta;

O da esso prodotte o vendute; O tenute in deposito in relazione al contratto
O prese in comodato; ' di deposito o ad un contrattd di mandato
O prese in locazione; ad acquistare o a vendare.

L}

O da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

Firma teggibilé del titolare
) (o del suc legale rappresentante)
s

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

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

, dichiara che le seguenti cose sono (*) :

O disua proprieta; O press in comodato;

O ‘prese in locazione;
e costituiscono trasporto occasionale per e sequenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

{*) Dichiarare I'ipotesi o le ipotesi che ricorreno.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende
cose che rientrano fra quelle previste nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A)
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Azienda per la Mobilita nell‘Area di Taranto BRI Lhidd
AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: 3 i94
SEZIONE 1 ‘
AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr.
Protocollo e data ‘ ‘ Q:F (3)'?‘96 ‘
Presente in Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: Originale | Protocollo  data Copia
commessa :
* Copia gialla /
1. Bolla di avaria officina \i O JDLJJ)H 4uo’{/ﬂf_}
2. D.D.T. emesso da AMAT di trasferimento bus a sede pg?w @W /
del riparatore Jd O >4 A8(24{AY Sy
3. “Richiesta di preventive” (punto “I” della procedu-
: ra)
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto “Ili* J . /
della procedura) : & A4 Qo/dq- 70/01//[} SN .
5. “Ordine di esecuzione dei favor?” (punto V della :
procedura} \l A40UIT |22l 2413 Y '/
6. D.D.T.emesso dal riparatore di consegna bus *1/ D /JOAQ/A’-]- L/ Oj//“— Co‘l » [/
7. D.D.T.emesso dal riparatore di consegna RICAMBI
8., “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto con le .
modalitd descritte al punto VI della procedura \/ 0, Wletiny A\ M
9.: “Verbale di verifica dei requisiti contrattuali” (in ca-
" so di montaggio o.fornitura di MOTORE
\_REVISIONATO) ,
10. Altri documenti: P
DOT arar ez Tefw ¥ 0. 40 Zg///f ¢ . ‘tt/
i : ] firma Data Note:
Controllo eseguito da:
<L L | 16w

SEZIONE 2
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: 20/1‘ Data fattura: Zé/tﬂ? .| Importo: 4’9&5}’0_
NOTE:
& feso o ﬁmﬂfxe A fww/@. bogw £
firma Data
Capo Unita Tecnica: I ! 1 16 FEB. 2017
BRI TIEL - AT | rjohn thecoidioln il inliize s | Gatin 1301002 0016 IR::\, il I

pag. 1



MER!C Ser\llﬁe S I i dfﬂcina;hipgra_zionieRicambt‘per veicoli industriali

i Tosc [ 01 B i Costrurione Tubi Alta Pressione

Sede Legale;Vid Dapte, i19. 74§2] Taranto - Sede Operativa: $.5.Appia km.634+384
EWE&@ ; .%-4 § 74016 MASSAFRA (Ta}-» - Esmail: mericservice@alice it - Tel /Fax 099.8651989

FIVA D2264980737 - tsce. CCIAA Reg. Imp. TA 0. 3037411995 - Cip.Sez.  10.400,00 Lv."

Lista 15  'Pag. 1
'[‘ﬁpo.l;locumamo PR PREVENTIVO . Spelt )
B " ; e 5. AMAT S.PA,
Numrigio 15 '  Data 200172017 '
e : = ‘ VIA C.BATTISTI657
| Agente 74100 - TARANTO - TA
Pdgamenio,  RIMESSA DIRETTA 60 GG.D:F f
Bénca App. ) " PNCF. 00146330733 00146330733
Codice Articolo DESC(IZIOTIE L UM: Quanhté Prezzo Soonio 1 impotte i O
AUTOBUS AZ536
REVISIONE FREN! POSTERIOR!
8.R:MOZZ! RUOTE POST.
SOST. DISCHI FRENO POST. .
SOST. PINZE FREND POST.
SRAMMORTIZZ.POST, SX POST, X SOST.
- CONTROLLO IMPIANTO ARIA FRENANTE] | i |
NC10D TOTALE  MANO D'GPERA P2 8,00 20,00 ' 520,00: 22
2 2995552 PATTINI FRENC PZ. 1,00. 78382 40,40 4a7h29 i 22
2 2094084 - DISCO FRENO CITYCLASS PZ. 100 151282 40,00 ¢ 90769} 22
MERIT- LRGT10 | PINZA FRENO POST, $X PZ. 1,00 1,675,87 40,00 1005521 22
MERIT LRGT11 PINZA FRENO POST.DX PZ. 1,00 167587 40,00 1.00552. 22
3 GITYCLASS L - | -
NG 15006217618 AMMORTIZZ POST.SX - PZ4 100 180,00 40,00 108,00} 22
WA ;,5341000230 Chiarging valve o PZi 1,00 62,80° 40,80 4068 22
NC ot MANCATO RESD PINZE FRENC Pz 2,00 200,00 . oof 22f
§ - ' 1 A ’U’& -
5 Vil
; ¢ U9
.y:‘ \w\
¥ . '
£ . . ' -
i | - <
'.:...;.....:-% et e et e Z e e e s e e S i i o St + 2 03 s SRS A nava Hiramm A ...-‘....1..............K...u bstabun iy e v R erer s e
Note gos ORARIO MANODOPERA 20. 00 TEMPI DI CONSEGNA 2 (DUE) GIORNI -
| . Py
Tot, Merca 4.,466,70 Scento i % Scontg E-Neuc Meréa: 4.466,70 | Omaggio Py
&p. Trasporto Sp. Imbaile j Sp. Varls, i i =
lbata.Scéc}'enza ' lnporio. f Impopibile C Iva Imposta Tat. Imponibile Eyéu Qdﬁ#o
20/03{2017 544937 ¢ 448670 [ 22 982,67 } Tot, Imposta, ~£'982,67
: § P - { TOTALE DOCUMENTO j_sys’,ar
: i i i faconto 5 pan. ;
| . g Nemwﬂ%ﬁ@:ﬁ%mm ,
Cura Trasporto ‘Destinataric Rl Est, o : A/l 00
Fote £ At AUToaUSAzr)aag S 2@ EE o
v [ A -
% A B o f
0 PR UNSU  {
SRR 1 ¥ SR DRI . El PR, éd “"’!Sdi :& , R .n--mu«— 14
' o 8 st sy |
| Destiniazione o . 0 L% mm&mm 3
o ’ ?" \_f': i T8, oy ff'& &z— 23,?»\;(.\’:% \ S
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Aziondo per lo Mobilitd noll'Area di Taranto

Prot.1102/UT
' Taranto 1-20.01.2017
Spett.le
MERIC Service s.r.l.
Lavoro n. 52/2017 Viale Cannata, 219
Y ~ TARANTO -

Fax n. 099 8851989

OGGETTO: ‘bus n. 5§36 - Ordine di esecuzione del lavori di RIPRISTINO IMPIANTO FRENANTE POST.

‘CIG ZE21DOSEBS

Visto che:

a.
b.

conD.DT. n.31 del 18.01.2017 & stato inviato.ilbus in oggetto per lavoii di FRENI DIFETTOSI;.
il preventivo, pervenuto in data 20.01.2017 ed assunto al prot. 1100-del 20/01/2017 indica il costo totale”
dell'intervento in € 4.466,70 +{VA;

Tanto premesso, si emette 'ordine di esecuzione dei lavori alle seguenti condizioni:

C.
1.
2,

coso dell'intervento; €4.066.70 + IVA Ecnsiderato il reso delie pinze freno de! valore di-400,00 €

tempo di esecuzione dell'intervento: n. 05 gg lav. daila data di ricevimento della presente;
penale per ritardata consegna: pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno soldre, IVA
esclusd, fino alla concorrenza del 10% di tale impoito. Supetato tale limite I' AMAT provvederd
al ritiro- del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere rélativo, néssund escluso;

gdranzia sull'intervento; 1 anno:

consegna avlobus:consegna ¢/o Amata'vs carico,

5. redazione e softoscrizione del “Verbale di collaudo”:’il predetto verbale sara redatto 'a cura di

6.

AMAT su dpposito modello predis_po‘_sfo ed andrd sottoscritto dalle parti al momento della

consegna dei veicolo. Si precisa che la Sezione n..2 & riferita alla verifica della conségria dei

ricambl sostituiti di Importo superiore a € 100,00 e che la mancata sottoscrizione del-predg

della fattura relativa ai-lavori:eseguiti.
Condizioni di pagamento: 60 gg DFFM

Si richiede conferma:.
PER ACCETTAZIONE

Mod.3/2015-AT | “Ordine di esecuzione del lavori " | Dota: 13/7/2015 | Rev.01 |




Asiendo per.ls Mobilitg sell Areo i Taranto

“VERBALE DI COLLAUDO"
-+ {Runto "VI".della procedura)

{BUS 536 RIPRISTINO IMP. FRENANTE POST.)

Il giomo 20/01/17, alle ore 15i00, presso Ia sede AMAT, si procede alla redozione del
“Verbale di collaudo” inerente i lavor] indicali in infestazione, eseguiti dalla ditta: MERIC,
aulorizzati'con “Ordine di esecuzione dei lavori” PROT. 1102/UT del 20.01.2017.
Sono present: "
- per AMAT:. Marianna Etftorre, -in. POssesso del profilo professionale -di “Capo unifa

tecnica” - par. 230 (inny” 205); Vincenzo Rochira, in-possesso del profilo professionale

di “Capo.unita tecnica” —par. 208,
- Per la ditia:1l Sig. Angelo D*Andlicr,

SEZ 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.
-} Risultati dell'operazione di collaudo:
Coplfoame | AL BING

O T e TR L R AR s

+) Eventuali osservazioni:

P . T
LI TR T YTy Y LR Y R TNV T shsannwese tfaryibisscnarenvra LYY E X e Ly L LI e AT LY A L

p;

s ;
ooooooooo T T S T T I O T T T T T e N T I L L T T T P T T T PR e P T Y Y PR T AT LTy
f : e 2 s
..... T R T R L i L Ty O Y T T LT T Y Y T T TR P TN PP T PR T R TP T T
i - .o
etena

=) ESITO DEL-COLLAUDO {SEZ.1): :IE;POSETI!VQ [:] NEGATIVO t
[parrare il caso che ricorre) ‘ T
‘jl Ropggr‘esenfonie dell' AMAT tante della ditta p

I i, TR0 M| Vemads o csdlonie™ : | Phy Dl |




add g ot S04,
Aziondo por lo Mobilita noll'Area o Toranio.

.SEZ.2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DE! RICAMB| SOSTITUHI.
. {FUTTI 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 colo“hne.c:),,_b), c) € d), riporta tutfi ricambi, di importo par o superiore a 100,00°€, dei
qudli I'Ordirie -di esecuzidhe del lavori ne pfevede o sosﬁiqzioné. Gli esiti della ‘verifica
inerente la consegna dei ricambi sostituiti sério ripdrtati nella colonnd el

a ' b ' - 1 d e
_ ) - _ N Estto verlfica
i A Denominazione ricamblo Quantita | Costo unitario ricambl sostitulti
b | NO
1 szc_. 2 | 1.005.52 294 - ’ A
2 Serie pattini-frenc post. 1 470,29 ¢t
3 ‘ Seérie dischi - _ 1| 907.69 X
4 Ammortizzatore post. dx - 108,00 K
3 , —— "
; - 7 =
7 /*
: 7
0 9 .{.f
z
10 A
¢/‘
11 /
12 ‘r";
13 //
14 /
15
‘16
17
18
19
-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): E’POSIHVO [ ] NEGATIVO
(parrare lL.caso che ricorre)
Rappresentante dell’ AMAT I Rappigegtants della ditfa

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

T L L L R N e P P P P R e P Y PR P P PR L L L L]
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BOLLA Data -~ .12'!01!:7201-7
Dl SEGNALAZIONE A /AR]A

Numero 42.621

Data regiétrazione | Al.lt'obus 0536_

12/01/2017 10:27:18 ~ Aulista BUZZACCHINO MASSIMILIANG

Localitd avaria:

' mserlta da DE GIORG!O MICHELE E

AVAR]A I BUS RIMANF BLOCCATO
(M Sof frTuind firea Fuufar , Mar-ed ?’xex-fﬂfﬂﬂd}

?‘*{2—&\ Ps- Saf &M @%\,@Lwﬁ @}(3

-y T R A

lntervento eseguuto

. Operatori: . . _ . . o

Data. e ora restituzione
esercizio:

S PR
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DOCUMENTO DI TRASPORTO
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