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

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

Cudice fiscale. Partita [IVA € n® di iscrizione a[ Registro delle [mprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale soitoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE

ESERCIZIO

N. ORDINATIVO DATA

COD.CASSA

COD.CASSA

IMPORTOQ ORDINATIVO

2020

503 18/02/2020

22.414,79

IL. CASSIERE

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:

PAGAMENTO:

DICONSI EURO:

ventiduemilaquattrocentoquattordici e 79 / 100

Bonifico

UNICREDIT

DRAGO FRANCESCO

VIA TARANTO Z.I. C.P.68

74011 CASTELLANETA (TA)
Partita IVA: 00300200730 C.F. DRGFNC42A01C136U

CC 13.07.0001;

1BAN: IT06A0200878951000104680582

CAUSALE DEL PAGAMENTO

| Doc. n. 243 f 5000 del 30/11/2019

PAGAMENTO FATTURE N.

124 / 5000 CIG Z302929CBA, 218 / 5000 CIG ZE12ADS6ES, 219/
5000 CIG Z0D2ACESCA, 214 / 5000 CIG Z822A85163, 215/ 5000
CIG ZBD2AAOC36, 243 / 5000 CIG Z762AEBF42

%09,0\939‘5‘ Bt

omwy/

IMPORTO LORDIO 22.414,79
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 22.414,79
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 22,414,789
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA’
ILPIRIGIENTE Y IL DIRETTORE 1L PRESIBENTE

o




\ Depaco

%ganz ia Entrate

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

Identificativo Univoco Richiesta: 202000000535987 Codice Fiscale: DRGFNC42A01C136U
Identificativo Pagamento: 503 Data Inserimento: 18/02/2020 - 16:25
Importo: 22414,79 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALT0073

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

Agenzia delle entrate-Riscossione - Agente della riscosslong per tutti gl ambiti provinciall nazionali ad esctuslone del territerio della Reglone Sicilfana - Sede legale Via Giusoppe Grezar,
14 - 00142 Roma - Iscritta al reglstro delle Imprese di Rema, C. F. e P. VA 13756881002



!

L

ot = FATTURAELETTRONICA

Id SDI:1533034383 Data SDI: 05/09/2019 05:42

Formato Trasmissione: FPR12

Dafi Trasmitiente; [TO5006900962 - Progresshw Invio: 883

versione Style 2.5

030400

{ Mittente. - "+ Destinatario
Off. Mecc DRAGO AMAT. Az, .)E"Ia Mob.nell'Area di Taranto S.p.A.
Via Taranto ZI. - C.P. 68 Via C. Battisti, 657 -
74011 - Castellaneta - TA- IT 74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: ITO0300200730 P.VA: ITO0146330733
Cod. Fiscale: DRGFNC42A01C138U
Regime fiscale: RFO1 (Regime ondinario) Codice Ufficio: SWKJPTT
 Dati Fattura ™ ot ' B
Natura Documento  * Nurhero " Data importo Totale
Fattura 124 5000 2019-08-30 EUR 19.837,72
Causale ’
Veicolo - Tamga: FK479MM |, Telaio: WEBB2805013109301 , KM: 355870, Descr Veicolo: Mercedes Berz - Mercedes-Setra
"Geltaglio linee Faltura = -0 10 TR
. e T . . ; y I A e i : - i e L
Articolo . Descrizione YOUm Qts  PrUnitaric | Pr.Totale . IVA
Targa: FKATOMM Telaio: WEBB280501310930fMod: 0 22%
MERCEDES-Mercedes-Setra KM: 355870 m%
- CI3 Z302929CBA LAVCRO 241/2019 SOSTITUBONE 0 22 %
MOTORE MERCEDES-BENZ
- STACCO E RIATTACCO MOTORE H 18 25,00 450,00 22 %
Yo0980007280 | MOTORE INDUSTRIALE =7 1 15.810,43 15.810,43 2%
“Dati Ricpiiogo. o L o T
NaturalEsigibilits IVA ALIVA Imponibile " Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 16.260,43 3.577,2%
Dafi pagamento. ; T R
o . - ‘ e £
Condizioni Pagamento  * Modalita © _ P%8  © ynnots figtiito | 1BAN
- Feiont Fagame o | seadenza - P ] ) _ B
8 e SE L, g gnl LT L o
Pagamento completo
Bonifico | 20191031 | EUR 16.260,43 | UNICREDIT BANCA SPA | ITOGA0200878951000104680582
: MASSAFRA

crshie ©90406, ooool

!R!C

| S —— ]

vy r reve brea s
P e H

MIvaLELls

DATA Dt REGIRTRIY SET. 7019




| Bettaghiolinee Fattdea

FATTURAELETTRONICA 1d SD1: 1533034383 Data SDI: 05/09/2019 05:42
_ b_lftv)'rmﬁa“to Tmslr]jissicne: FPR12

Daslinataric

Miixéﬁte

Off. Mecc DRAGO i AMAT. Az. x la Mob.nell'Area di Taranto S. pA.
Via Taranto ZI, - C.P. 68 , | Via C. Baitisti, 657

| 74011 - Castellaneta - TA- IT { 74100 - TARANTO - TA- IT

¢ P.IVA: ITOD300200730 i P.IVA: TT00146330733

Cod. Fiscale: DRGFNC42A01C135U i

Regme fiscale: RFO1 (Regime ordinario) ! Codice Ufficio: SWKJPTT

i ! _
; Da:x Fa&ura o ﬁ,.,, qu:_ o g e - M‘,).,._:‘ L g v men
T T peeone g
. b, e e tseare RS S S

Faitura _ 2019-08-30 E EUR 19. 837 72

Veicolo - Targa: FK479MM |, Telaio: WEBG2805013108301 , KM: 355870, Descr Velcolo: Mercedss Benz - Mercedes-Setra

kot ok

Descnznone

S i e A lent e cobbamar o i ——

Ejp.ltI.C:O"lOLI E '_::‘w -
L ﬂ e U T
fost : "

I Terga: FK479MM Telaio: \}QEBszsoso1310930@ | o T 2%
i MERCEDES-Mercedes-Setra KM: 355870 (? : : o
i ; - CIG Z302025CBA LAVORO 241/2019 SOSTITUZIONE ?—0 a ; 2y
;  MOTORE MERCEDES-BENZ : E : B
; - STACCO E RIATTACCO MOTORE h w 500 | 4800 | 2%
X90980007280 I MOTORE INDUSTRIALE Pz 1 15.810,43 15.810,43 2%
‘Datl Rsepntogo "« ; . S
NaluralEsg;lbailta VA - Inl;;;{m};” - .;
E S (scissione dei pagamenti) i 22% : 16.260,43
:.Datl pagamento” B | _
A - S LA ‘ Da;; e C Fo 5

r Condizioni Pagamento Mcdahta

s oo ;u,.‘Scadenza Imporfe - Istitute | IBAN

PLERE RNVRPRIE R e S Y AN P U ST SO Y _— e e m w
Pagamento completo

- - Borifico  2019-10-31- | EUR16.260,43 UNICREDIT BANCA SPA fT06A0200878351000104680582
' MASSAFRA,

Dati Trasmittente:.|TO5006900962 - Progressivo Invio: 883

CES/E 05‘?0/05 22

Versigna Style 2,5

e
H
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanftario del personale

Data scadenza pagamento

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

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATT!

per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA B
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 /
Inng

TN _

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

D{?Tg\ ng FIRMA DEL RESPONSZBILT/
PP

Il RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

|L RESP. UNITA" CONTABILITALE :MNﬂ 0
per supenvisi

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DL

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60 GG. D.FFM,

Data scadenza pagamento.

DATA FIRMA

DATA FIRMA DEL SPONSABILE
99lo
L

RESPONSABILE UN[TA' TECNICA
per supervisfone

DATA FIRMA DEL REJFPONSABILE
zs//joza

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
veriiica conferimanto incarico

NOTE: !

Conferimento dal .......ocooieen, Prot

IL CAPO UNITA’ AAGG. E PP.RR.

DATA FIRMA
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Azienda per la Mobilild neli'Aree di Taranto

AREA TECNICA - GRIGLIA Di CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: 699

o

/

| Mod. 7/2015 - AT

“Griglia di controfio documentazione”

Data: 15/12/2017 | Rev. 02 |

SEZIONE 1 prrra“( DRAGOD  ~ Lav.: suiv2019
AUTORIZZAZIONE - l l COMMESSA Nr.
Protocollo e data ELHO & AU 'lmq ' ‘ (}8({[10
Presente in Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: commessa Originale Protocollo data Copia
Copia gialla
1. Bolladi avaria officina 0K C 62 63?. 05 lm\ 19 A%
2. D.D.T.emesso da AMAT di trasferimento bus a . /
sede del riparatore oK C U §O Ol [%[ ‘q
3. “Richiesta di preventivo” (punto “I” della pro- ; A
on C | 9196 bslod v v
cedura)
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto v [/
“N” della procedura) Ok ¢ 10 U‘q3 ')Q\OG\\()
5. “Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V-del- , ~ [ U
la procedura) Ok C 4 6%’5 I 04"9 \/
6. D.D.T.emesso dal riparatore di consegna bus . e -
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 pro- M 0 S 19 I[Z\ \0 4 l/
cedura
@. “Verbale di verifica dei requisiti contrattuali’
‘ {in caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO)
10. Altri documenti: Lo \/
Qe h. 13
firma Data Note:
Controllo eseguito da:
l\J\M/ QO» 0{- loqﬂ
SEZIONE 2 v <J
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: /L’Jh Data fattura: 39{6// f Importo: € lG.ZGO,L]} +IVA
/
NOTE
hs . firma Data
Capo Unita Tecnica:
“% 23/ 200>

pag. 1



0011635/2019 del 11/07/2019 14:09:44

Amat S.p.A. Protocollo In uscita n.

Azicada por fa Mobilitd noll’Area d: Taranto

Spettle

DRAGO OFF. MECC.

Via Taranto Z.1,C.P, 48
74011 = Castellaneta (TA)
Fax n.079 8833397

Lavoro n.241/2019

OGGETTO: bus n. 699 - Ordine di esecuzione del lavorl di FORNITURA MOTORE (GARANZIA 24 MES!)
CIG Z302929C8A

Visto che:

a. Con DDT 450 del 1/6/2019 & stato inviato con carrellone il bus in oggetto per rottura motore,
b. il preventivo, pervenuto in data 03.06.2019, assunto al prot. 10493 indica il costo per |a sostituzione del
motore in avaria del bus in oggetto in € 16.260,43 + IVA:

Tanto premesso si emette ['ordine dl esecuzione del laver alle seguenti condizioni:

1.
2,

costo dell'intervento: € 16.260.43 + [VA; (motore di rotazione originale EVOBUS garanzia 2 anno).
tempo di esecuzione dell'intervento; n. 20 giomi lavorativi dalla data di ricevimento della
presente;

penale per ritardata consegna: par al 2% deli'importo dei lavori per ogni giomo solare, IVA
esclusa, fino alla concorenza del 10% di tale importo. Superato tale limite ' AMAT provvedera al
riiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso;

garanza sull'intervente: 1 anno:

consegna autebus:consegna ¢/o Amata Vs carico.

redazione da parle dl AMAT del "Verbale di collaudo” presso la sede AMAT: il predetio verbale
sard redatto a cura di AMAT su apposito modello predisposto e compilato al momento del
rientro del veicolo nel deposito aziendale AMAT. §i precisa che la Sezione n. 2 di tale verbale &
rferita alla verifica della consegna dei ricambi sostituiti di Importo superiore o € 100,00.
L'eventuale esito negaiivodel predefte verbale non consentird Ig liquidazione della fattura
relativa ai lavori eseguitl. Sard Vs, facoltd richiedere copia del suddetto verbale.

Condizlon! dl pagamente: 40 gg DFFM

Compilato da: ing. Pellicoro Domenico An i —

Visto da ing. Massimo Dicececa Direttore Generale

Si fichlede conferma:

PER ACCETTAZIONE

| Mod. 3/2018 . AT | “Ordine df esecuzione del lavori = | Data: 09/02/18 |
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Az:ands per la Mobdita nell'Aroa d» Tarante

“yERBALE DI COLLAUDO"

(Punto “VI" della procedura)
(BUS £%% )

alle ore , presso la sede AMAT, si procede alla redazione del

I giorno A [ufl
eseguiti dalla ditta

wWerbale di coliaudo” inerente i javor indicatfi in intestazione,

DEACO auterizzati con “Ordine di esecuzione del lavori" prot. OQHU635 /19 del -

M ZG%ZZQL&

Sono presenti: \A@(
- per AMAT: _, in possesso de! profilo professionale di "Capo Unitd

fecnico Organlzzcti&g“ par, 230 (min. 170).
. perAMAT: __Z1Z#|

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

-) Eventuall osservaziont:

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): FJposmvo [ INEGATIVO
(bamrare Il caso che ficorre)
asentante dell' AMAT

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



M’DA

Azendo per la Mababa noell Arca d Terenta

LMod. 4/2018 - AT | “Verbale df ceflaudo” | Data: 09/02/18 |

(TUTTI QUELL! PREVISTI NELL' ORDINE EMESSO), DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €

La tabella sottostante, precompilata a cura dell'Area tecnica per quanto attiene
aile colonne qJ, b), ¢) e d), riporta tutti i Aecambl, di importo pari o superiore a 100,00 €, dei

quall I'Ordine di esecuzione del lavori ne prevede la sostituzione. Gli esitl delia verifica

Inerente la consegna del icambi sostituiti sone riportati nella colonna e):
[ b

X

Esfto verifica
Dsnominazione ricamblo Quantid Costo rieamb! sostiulil

8l NO

AOTORE  INDISTR\ALE 4 US. 6%

wo| | N o] ] &} ] B =

-
o

bl el
] -t

-t
o«

-d | b
] =

w—t
o

-
~i

) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): Erosmvo
(parrere Il caso che ricome)
seujtc

AN

[ NEGATIVO

I Ra dell' AMAT

| Mod. 472018 . AT [ *Verbale ol cofiaudo”

Data: 09/02/18 ]
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\ L0 I 1. ..t‘ Lo cnﬂﬂ B - ‘
BOLLA s Data 05/01/2019

Dl SEGNAL/\ZIONE AVARIA  ero 62.632

Data registrazione: < - A obus 0699
 05/01/2019 22:31:18 Autisia FRIULI C‘OSIMO
Localita avaria: VIALE UNICEF .
“inserita da: LIUZZi -ALDO
AVARIA @ PERDE OLIO SOSE;’ETTA ROTTURA MOTORE--- RIENTRA A
T DRIMOPC y (i%/u__b/@, @aao-l e ﬁm“@__mm;ﬁq (.

Intervento eseguito: léLEZI AY Gﬂbﬁﬂ- bgi&)

Operatori: __..,LS:,QLJ DO (.—(IL& fL zég_@y{) 0 ’/Kr [C /)/ﬁ"
¢

Data e ora restituzione
esercizio: .

/(ia,QMc ,Qﬂ«@// %LBWJ ﬂoﬁfu w/:

NOW ASa4eL A BAL 5(3/19, RV MO Sadg b M Lol

05/01/2019 AMAT S NA -V (o e B3attisti, 657 - (Taranto) ] i di



0009196/2019 del 06/06/2019 09:46:37

Amat S.p.A. Protoccllo In uscita n.

E : $2.A
Azundo per fo Mokilitd nell Arca i larente

Alla ditta

DRAGO OFF. MECC.
Via Taranto Z.I.C.P. 48
74011 - Castellanetc
Fax n. 099 8833397

OGGEITO: bus h. 699 - Richlesta dl preventivo lavori (auterizzata con nota prot, _J.Q 'O del L/a /19

Con la presente st chiede di predurre, entro 03 glomi decomentl dalla dala di consegna del bus {coincidente con

quella riportata nel D.D.T. n. 450 del 01.04.2019, preventiva di spesa inerente “REVISIONE MOTORE",

Q.

» o0 U

Il preventivo do predurre dovrd conlenere:

I'elencazione deiricambi dei quall & prevista la sostituzione, con l'indicazione di:
re dl fiferimento da cataloge;
denominazone;
prezzo dliisting;

- sconto commerciale da applicare;

prazzo netto;

- coslo complessivo dei icambl del quali & prevista la sostituzione;

il n® delle ore occorenti per mancdopera;

il costo orario della manodopera;

il costo totale per manadoperg; -

Il costo fotale dell'intervento (manodopera +ricambij + IVA.

Con l'accetiazione del bus sono formalmente accettate anche le seguenti condizioni:

in caso di ritardata consegna del preventivo, rispetto un numero di gicrni lavorativi, successivi alla data o consegna
del veicolo, Indicatl sulla rdchlesta di preventivo, senza che sia giunta comunicazione giustificativa del rtards da
parte del fornitore, I' Azienda procederd all'assegnazione delle lavorazioni previste ad alira ditta estema: il bus in
oggetto poled essere ritrato dal deposito del fornitore gid Interpeliato senza alcun costo per "AMAT,

garanzia sul'intervento: 1 anno.

penali per Alerdata consegna del velcolo rispetio alla dafa indicaia nell ordine dei lavor: pei al 2% dell'importo dej
lavort per ogni glomo solare, IVA esclusa, fino alla concomenza del 10% di tale imporio. Superato iale imile YAMAT
pravvederéd ol fliro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere relalivo, nessungd esciuso.

La societd aggivdicataria dovid impiegare ricambi originali. Per I'ulillzo di ricambi equivalenti di prime Impianto
dowd essere riportala specifica indicazione nel preventivo di spesa: sard comunque facolté: dellAMAT accetiare o
riflutare la propesta di Implego di dcambi equivalenti,

I brificanti e | refrigeront! occonent! per le lavorazioni saranno fomitl dalla societd esecutice e dovranno essere
della slessa marca e fipo prescrilli dalle case costrutiici nel manuali di use € manutenzone degli cutobus e degli
avtomezl.

A richiesia degll incaricall dell' AMAT, la societd eseculrice & tenuta a fomire la prova documentale circa I'orlgine e
la provenienza dei ricambi.

| dcarnbi usali oggetto di sostiluzione, il cul costo unitario scontalo risulta superiore o 100 €. dovranno essere
cbbligatoriamente resfituili ad AMAT In cccoslone della restifuzione del veicalo, per permeltere la compitazione del
verbale di collaudo.

[ ieambi usati "di rotazione™ dovranno essere dalla ditta esecutrice presentali all' Areq Tecnica dell' AMAT per pteso
visione prima della restituzione al preprio fornitore,

LMod. 2/2018 - AT "Richiesta df preventivo” Dalta; 09/02/18 ,




Aziondo per fo MaEilite nolf'Area di larcnlo

Alla ditta

DRAGO OFF. MECC.
Via Taranto Z.1.C.P. 68
74011 - Castellaneta
Fax n, 099 8833397

OGGETTO: bus n. §99 - Richlesta di preventivo lavori (Gutorizzata con nota prot. SAO e t I 4 / 19).

Con la presente si chiede di produrre, entro 03 giorni decorrenti dalla data di consegna del bus {coincidente con

quellariportata nel D.D.T. n. 450 del 01.06.2019. preventivo di spesa inerente "REVISIONE MOTORE".

q.

@ o 00U

Il preventivo da produrre dovrd contenere:
I'elencazione del icambi dei quali & prevista la sostituzione, con l'indicazione di.

r® di riferimento da catalogo;

denominazione:

prezzo di listino;

sconto commerciale da applicare;

prezzo netto;

costo complessivo dei ricambi dei'qucli & prevista la sostituzione;
il n°® delle ore occomenti per manodopera;
il costo orario della manodopera;
il costo totale per manodoperag;
il costo totale dell'intervento (manodopera + ricambi) + IVA,
Con I'accetlazione del bus sono formalmenie accettate anche le seguentl condizionl:
in caso di ritardata consegna del preventivo, rispetto un numero di giomi lavorativi, successivi alla data di consegna
dei veicalo, indicati sulla richiesta di preventivo, senza che sia giunta comunicazione giustificafiva del ritardo da
parte del fornitore, I'Azienda procederd all'assegnazione delle lavorazioni previste ad dltra ditta esterna; il bus in
oggetto potra essere ritirato dal deposito del fornitore gidi interpellato senza alcun costo per I' AMAT,
garanzia sull'intervento: 1 anno.
penali per ritardata consegna del veicolo rispetto alla data indicata nelordine dei lavori: pari al 2% dell'importo dei
lavori per ogni giomo solare, IVA esclusq, fino alia concorrenza del 10% di tale importo. Superato tale limite ' AMAT
provvederd al ritiro del veicolo, addebitande dlla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso.
La societd aggiudicataria dovirdr impiegare ricambi originall. Per 'utllizzo di ricambi equivalenti di primo impianto
dovrd essere riportata specifica indicazione nel preventivo di spesa: sara comunque facoltéd dellAMAT accetlare o
rifivtare la proposta di implego di icambl equivalent.
| lubrificanti e 1 refrigeranti occomenti per le lavorazioni saranno fornitl dalla societd esecutrice e dovranno essere
della stessa marca e tipe prescritti dalle case costrutiicl nei manuali di use e manutenzione degli autobus e degli
automezzi,
A richiesta degli incaricati dell' AMAT, la societd esecutrice & tenuta a fornire I prova documentale circa 'origing e
la provenienza dei ricambi.
| ricambi usati oggetto di sostituzione, il cui costo unitario scontato risulta superiore a 100 €, dovranno &ssere
cbbligatoriomente restituiti ad AMAT in occasione della re:stituzione del veicolo, per permettere la compilazione del
verbale di collaudo.
| icambi usati “di rotazione" dovranno essere dalla ditta esecutrice presentati all' Area Tecnica dell' AMAT per presa
visione prima della restituzione al proprio fornitore.

Mod. 2/2018 - AT “Richiesta di preventivo"” Data: 09/02/18 |
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0016049/2019 del 01/10/2018% 17:56:27

Amat S.p.A. Protccollo Interno n.

“‘ = ‘(‘W' r 9\94375“1
A . I SpA. 55

Azlondy por fa Mobillid asl"Arso df Toraars

/'So
e
~—

Taranto, 01/10/2019

c.a. Direttore Generale
Ing. M, Dicecca

OGGEITO; DEROGA n. 223 a CIRCOLARE n. 3 protocollc 4481/DG “INTERVENTI! RIPARATIVI DA
EFFETTUARE SUI BUS AZIENDALL INDISPONIBILITADELL’AMAT A FORNIRE PARTE DE|
RICAMBI OCCORRENTI"

Consegnad rcambi perAUTOBUS AY. N. §99 (2005)

Premesso che: )
- I'busin oggetto & un MERCEDES CITARO © 530 ed & fermo dal 06/01/201% per un'avaria legata
<l ROTTURA MOTORE;
- in dala 02/04/19 quindi & siata richlesta autorizazione alla Direzione Generdle in merito
all' affidamento della laverazione per REVISIONE MOTORE ot fomitore DRAGO;

considerato che:
- i suddetto Fornitore ha necessitd quindi di sosfitulre | seguentl ricombi, come rilevato nelia
comunicazionhea prot. 15963/201% del 30/09/2019;
« n°2BATTERIE
e n°1 SPECCHIO RETRCVISORE
- se [l fornitore dovesse ordinare | ricambl I tempi di ripristino s profrarebbero in maniera
significativa,

- [Iricambi sono gia presenti a magazzine, per cul & possiblle prelevarli iducendo le scorte,

si_chie utorizarzione dlla Direzione Generale all'invio, | a dlla circolare In_aagetto, del
suddett] compaonenti c¢/o Ditta DRAGO per il relativo fempestivo montaggio.

il Capo Unitd Tecnlca

Ing. Ma&@%ﬁpn‘e
he o,

Socie!d pet Ation! eon Soalo unlce toggelia o direrione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Bethist], 857 #74121 Tarando Tol. 037 73561 sFax 095 794247 srab: www.omatbo lee-mai: amgt@amet.to degal-mol gmgtepec ometfa #
Codice Flrcale, Partita fra & N° icrizione al Regltire defle Imprese df Taranfo: 00144330733 - Capifale socicle: € 2.340.483.06 Inferamants venato,
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Amat S.p.A. Protocollo In entrata n. 0010493/2019 del 26/06/2019 09:21

OFFICINA MECCANICA

DRAGO

1B,

L o e
L @

g\"TtA.k !

a\ !ﬁj !

Bade Fiso. U, Bx. i) Cons. Doc. Fiso. -Mercedes-Benz
%Imu C.F a0 - Tl 833278 Y
Fl& OO SEI33I7- 7“%5:“ S PARTIEH r‘: WOITH @ ZP Services Partnar
ﬂw w.n: -
E-wnallz ummdmo.h [vaisrinaaf ienne | ' 1 antamotive
R
[ Cliente i/ ]
443 AM.AT. Az x la Mob.nell'Area di Taranto
L{ SpA
;I Via C. Batiistl, 657
74100 TARANTO TA
Piva/CF: 00145330733 100146330733
Tel:
Cellulard: 3484913604
Preventivo Emalt:
. )
[ TPpoDoc: PO Prevantivo lavarazione officina [PO] Numero: 91 Del : 03/06/2018
Banca: UNICREDIT BANCCond,Pag | Spllt Payment B8 80gg FM|[ Accettatore: Tel: ]
Articolo Dascrizione Ublcaz. GlacUM Q Car Sco-1 Sco-2 Impotto riga CIColl]
Tarp: FH479MM  Telalo: WEBE2805013109301 Mod.; MERCEDES-Mercedes:Setra Gar: - Km: 854007
T _SUSTITUZIONE MOTORE . ]
MERCEDES-BENZ _____ | n
STACCO E RIATTACCO MOTORE 'H 18,00 2500 000 000 450,00 SP
XS0980007280 MOTORE INDUSTRIALE PZ 100 2186382 1000 000 18.87744 SP
CORE RESTITUZIONE MOTCRE {100 -420868 10,00 0,00 -3867.01 SP
MOTORE ORIGINALE EVOBUS '
GRUPPO DAIMLER

GARANZIA 24 MESI QPPURE 100000 kn
avs. carico OLIO MOTCRE 32 It 10w40

CLIO ROSSO IDROVENTCLE ED
IDROGUIDA GIM
ANTIGELO 20 It

Operazione con scissione di papamento — Ast, 17 ter DPR 83372

- 15 ol 22

i
i
1]

Nats: ]
[ Totals manodopera Totmat. cansumo Smatimento Rifiut m Totale ricambl
Ore: 18 Importo: 450,00 0,00 0,00 15.810,43 186.280, 43

A

Flirma Cepo Officina o Consulente Tecnico

Vi ingraziamo per la preferenza accordatac!

i ( Imponiblie: T 280, 43
Firma Cliente X Accattazione

h [m; € 3.677.29)

i th: € 19.337.5]

\

* r Sconto marge
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. OMN OMMlpfus;é}nlinaParts Shop

"g Medena
|

I]Cnntatto Log ofi

. 7 Ricerca materiale
Home _ > [xe0580007280 Q
|Cestino acquisti Y| | Cestro | | o E K
Template ordini -
d'acquisto 2| Info materiale '

Miei Ordini ) )

T ] Dat! materiale 1

Info materiale > Matericle iata

: B M o

Catalogo ETOL ¥| Codics MB X8088000720080  Note special !
BusParts ‘ ¥ Cod. materials pracadsnte Malariale sostitutive |+

§h9p —— 2| Datt dizponibilita {‘I
Promozionl Scorte disponiblli 0 Unita PZ Ig
LISTINO RIDOTTO Unita di consegna Unita vend. I
DAL 0102.2018AL | ,__ I
31.12.2019 > i

Prezzo vendita atiuale 21.483,42
EUR/1

Prezzo vendlia future L’:}:‘d"i prezo futuro |,

Prezzo dl scamblo
Valora residuo 4.288,68 EUR 17.186,74 EUR al

Dati tacnicl I
Grile DIN-Format Jl
Peso lordo 568 KG Volume 1.320 CDM *

|
i
h
i

Amat S.p.A. Protocollo In entrata n. 0010493/2019 del 26/06/2019 09:21:33
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FATTURA ELETTRONICA Id SD1:1914846331 Data SDI: 0771172019 20:49
Formato Trasmissione: FPR12
Wittante T Mestnataro Tenloow T
Off. Mecc DRAGO AM.AT. Az. x |a Mob.nell'Area di Taranto S.p.A.
Via Taranto ZI. - C.P. 68 Via C. Battisti, 657
74011 - Castellaneta - TA- IT 74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: ITO0300200730 P.IVA: 00146330733
Cod. Fiscale: DRGFNCA2A01C136U
Regime fiscale: RF01 (Regirne ordinario) Codice Ufficio: SWKJPTT
[Dati Fatiura” - e T 7
. Natura Documento " Numero " Pata * Inporto Totale
Fattura 214 5000 pe - 1, 20181107 EUR 2.303,18
Causale - .

Veicolo - Targa: EH280F T, Telaic: WEBG2804513100612 , KM: 833033, Descr Veicalo: Mercedes Benz - Mercedes-Setra

FDetagiio finee Eattura g o ) i
- N i s . : P ¥i : 5 ", -
Articolo Descnzmnen SOUM. oK+ Unitario * Sec./Magg. : Pr. Totale ; IVA

Targa: EH290FT Telaio: WEBG2804513100612 Mod: Lo L2y,
MERCEDES-Mercedes-Selra KM: 883033 ;
- STARFA SUPPORTO MOTORE ROTTA + 0 2%
FLESSIBILE SCARICO CIG; ZB22A85163 LAVORO a
N 440/2019 i
- LAVORO DI SOSTITUAONE SUPPORTI H 16 25,00 400,00 2%
MOTORE POSTERIORI ( 2 OPERATORI X8 ORE )
- SOSTITUZACNE SUPPORTO CANMPANA CAMBIO H 14 25,00 350,00 2%
{ 2 OPERATCRI X7 ORE)
- SOSTITUZAONE FLESSIBILE D} SCARICO H 2 25,00 50,00 2%
- SALDATURA TELAIO MANTENIMENTO H 6 25,00 150,00 22%
SUPPORTI
AB282402417 | SUPPORTO MOTORE FZ 2 263,00 -15 % 447,10 22%
AB282710137 | ANELLO CAMBIO PZ 1 175,00 -15% 148,75 2%
AB2B4900065 | TUBO DI SCARICO PZ 1 456,00 -25% 342,00 2%
‘Oati Riepifogo™ - o e wmm‘g
- Natura/Esigibilits IVA ' § - ALIVA .- lmponibiie b Imposta Mj
S (scissione dei pagamenti) 22 % 1.887,85 415,33 E
| Dati pagamento T i
ey b ELe s ¢ AT B e 500 mw_;.n..h3 it ; 3 ~‘ ; { L i it g s s ;,mm - M}
Condizioni Pagamento 'fodatita | B - importo | istituto . IBAN
' e ' © -Scadenza Mt « 1BA 7 ]




i P ;
 Modalith | . 03B _1BAN - - i
. p. - “Scadenza ; L R -
Pagamento completo
Borifico ¢ 2020-01-31 EUR 1.887,85 | UNICREDIT BANCA SPA [TUBA0200878351000104680582
- MASSAFRA
Dati Trasmittente; ITO5008900962 - Progressivo Invio: 1114
Versione Style 2,7
.-—--"—“'-"—.-———-—-
IS i\m‘ﬂﬁa 660
F“(\ _}‘e 5 J _#mﬁ.-



FATTURAELETTRONICA Id SDI:1914846331 Data SDI: 07/11/2019 20:49
- Formmeto Trasrrissior;g: FPR12

A iy AL

; Off. Mecc DRAGO .

AMAT-Az.xla-Mob:nellArea-di-Taranto-S:p:Ac
Via C. Battisti, 657

74100 - TARANTO-TA-IT

P.IVA: IT00146330733

i Via Taranto Z1. - C.P. 68
» 7401 - Castellansta- TA- T
: P.IVA: ITO0300200730
Cod. Fiscale: DRGFNC42A01C136U

; Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufiicio: SWKJPTT

Vak

| Fattura 2141 5000 sog e | 20184807 | EUR2.303,18

Terga: EH200FT Teleio: WEBG2804513100612 Mod: oo E § 1 2yl
MERCEDES-Mercedss-Setra KM: 883033 : “zh

: - STAFFA SUPPORTO MOTORE ROTTA + o c 1 2gEET
: FLESSIBILE SCARICO CIG: 2822A85163 LAVORO

N 4402019 .
- LAVORO DI SOSTITUZONE SUPPORTI H 16 25,00 L4000 | 2% 1
MOTORE POSTERIOR! { 2 OPERATOR! X8 ORE ) -
- SOSTITUZONE SUPPORTO CAMPANACAMBIO |  H T 14 25,00 3000 | 2% |
(2 OPERATORI X7 ORE) 5 i
- SOSTITUZONE FLESSIBILE Di SCARICO H 2 %0 | 2000 | 2%

- SALDATURA TELAIO MANTENIMENTO H |- 6 26,00 18000 | 2% |’
SUPPORT! _ :

| AB282402417 | SUPPORTO MOTORE Pz 2 263,00 5% | 44710 | 2%

| AG282710137 | ANELLO CAMBIO Pz 1 175,00 5% | 14875 | 22%

{ AB284900085 | TUBO DI SCARICO ' Pz 1 4600 | 25% 3200 | 22%

| |

415,33
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~
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contrattc

UFFICIO PERSONALE
ve/ifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n°® del
IL RESP, UNITA' PERSONALE
Deferm. A.D. n® del per stpsnasione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamenio
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione JContr. Rep. n. ' del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C/A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA ’
verifica dati contabii Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamenio indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE

_|DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
| ' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA" E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
B per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento de) Prot.....cccvvviiienien,
IL CAPD UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




_Condvior;iflgaéaamento
i Pagamento compleio . - o
' — : RmLﬁm_ZQM:Sl_EURJ.&&LB;L__UMCREDFT BANCA SPA TFOGA0200878951000104680582 '
: : T ASSAERA. T o ;
"Dafi Trasmittente: [TO5006000062 - Piggressiw o 1134~~~ - — - i - -
- “verslone Stylg 2.7 e S o T T T — -

o
,‘-—-’u-'

2IC. .

'“‘&T;"\ r:’ R’—t 2
. e

[ ‘;‘l“!"ff‘. ard .

...'e;:__,,gcpm:%’r"—‘—:‘



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 RESP. UNITA' PERSONALE
er su isione
Determ. A.D. n® del ‘ per supervision
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP, UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. ' del
DATA FIRMA '
Delib. C.A. n. del
Delib. CA. n. det
UFFICIO RAGIONERIA '
verifica dati contabili Delit;. CA.n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadeanza pagamento

data scadenza di pagamento presunta / N DATA FIRMA DEL RESPONSABILE _
- . \
DATA FIRMA DEL RESPONSAE] ILRESP. UNITA' TEGNICA :
“ ! 2019 / per supewisione‘ )
IL RESP. UNITA’ CONTABILIMA" iLalcio DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervis

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza paI%'amento

PAGAMENTO 60 GG, D.FFM,

Data scadenza pagamento |DATA FIRMA DEL REGPQNSABILE
0L 271

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA

per supervisione
DﬁTUAﬁiﬁ 2"1] FIR@;EL;[ZEZPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: /_'
verifica conferimento incarico ﬂ/'
Conferimento del ...... e Prof......ooveeiiiiiiie. /
IL CAPO UNITA" AA.GG. E PP.RR, l/
DATA FIRMA
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Azlenda per la Mobiliti nell’Area di Teranfo Y- (o]

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: 640

SEZIONE 1 pirra« ODAGO 7 Lav.: 44oy2019
Presente in Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: commessa Originale Protocollo data Copia
Copia gialla
1. Bolla di avaria officina o Q (_}/[66% N hol/@ LA
2. D.D.T.emesso da AMAT di trasferimento bus a
sede del riparatore oK < 94} U MD h? V
3. ‘“Richiesta di preventivo” (punto “I” della pro-
cedura)
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno {punto _
“II” della procedura) on ¢ 46354 QSLV\\’I? vV
5. “Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del-
ok | e [18%9%- pyImhy| |V

la procedura)

6. D.D.T. emesso dal riparatore di'consegna bus

7. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna

RICAMBI Of ) 05 Oi}\mh‘) L/

8. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto

con le modalitd descritte al punto V1 della pro- ¥ O / o}\m\fﬁ U

cedura

?\ R S

9. "Verbale di verifica dei requisiti contrattuali”
{in caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO)

10. Altri documenti:

firma Data Note:
Controllo eseguito da: &(
O.u.101R

SEZIONE 2 v
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: 7 |Li Data fattura: { / I /ZOW Importo:dl.%}l%-p IVA
NOTE

Capo Unita Tecnica: firma [ I r : Datﬂ] BiC. yisth)

AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr.
Protocollo e data 406 95(2/ ’

Mod. 7/2015 - AT “Griglia di controlfo documentazione” | Data: 15/12/2017 I Rev. 02 |

pag. 1
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, E OFFICBJ;;;E&%ANICA { { a\% @

Sede Legale, Dom Fiss, Ub. Es. E Lucge Cons. Doo. Fisc. MercedesBenz SETUTEA]
Via Taranto Z1. -C.P. 68 - Tel. 099 GBIA2TO .
u&%-cﬁ.&? S i NoaaT maﬁlrfe%.s.’un. 74120 PARTNER VOITH ZF Sorvicos Partnar
SHo Web: www.officinadrego.it
E-malk Mmmuﬂ'ﬂ.“ Lurvica Ruoad Divtalon Adtamatwve
[ Clente )
446 AMA.T Az, x1a Mob.nell'Area di Taranto
SpA.

Via C. Batilstl, 857

L)
z 74100 TARANTO TA
o PIvaiC.F; 00146330733 100146330733
vt . — -’
o [ TipoDoc:LO  Ordine dilavoro officina  Numero: 886 Del ; 08/11722019 |(Pagina1di1 )
5 LBam:a : UNICREDIT BANCA SPA MASSAFRA Cand.Pag : Sglit Payment BB 60gg FM ][ Agente ; ]
—
S ( Articolo Desgrizione UM Q Prezzo Carico Sco-1S8co-2Importoriga C!  Caolii ]
: Targa: EMH290FT Telato: WEB62804513100612 Cod.Az.: 640 Gar.: - Km: 883033
3 Wod: MERCEDES-Mercedes-Setra VAN: Cont.:
o STAFFA SUPPCRTO MOTORE ROTTA + 0,00 0,00
pg FLESSIBILE SCARICO
S LAVORO DI SOSTITUZIONE SUPPORTI MOTORE H 18,00 25,00 0,00 000 400,00 SP
o POSTERICRI { 2 OPERATORI X 8 ORE )
< SOSTITUZIONE SUPPORTO CAMPANA CAMBIO {2 H 14,00 25,00 0,00 0.00 350,00 sp
2 OPERATORI X 7 ORE)
o SOSTITUZIONE FLESSIBILE Dl SCARICO H 200 25,00 0.00 0,00 50,00 sP
s SALDATURA TELAIO MANTENIMENTO.SUPPORTI H 600 25,00 0,00 0,00 150,00 SP
g AB262402417 SUPPORTO MOTORE PZ 2,00 263,00 15,00 0,00 447,10 &P
i AB282710137 ANELLO CAMBIO PZ 1,00 175,00 15,00 0,00 148,75 SP
5 AB284900065 TUBC DI SCARICO PZ 1,00 456,00 25,00 0,00 342,00 spP
E Operazlone con scissione di pagamento —Art. 17 ter DPR 633/72
8
[+
e
[«}
15
[+1]
<
o
[}
Fa)
]
5

[L Nota: ] 1

Totala mancdopera Totale ricambl T.corpa
QOre: 38,0000000 Importo: 950,00 837,85 1.887,85
I iblle:
Firma per Accefiazione [ meenTe 1.887.85
[‘V"-' 415,33 ]
( rotae: 2.303,18)
Informativa & conzenue LEQQE 67599 tutzia e privacy, | va. dafl nono ratted per be finallta propria incrant | roat rappart commercial, in amenza di va formate diesanso o ni gutorizzall a tale /

* = Sconto merce
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¥
~ CEDENTE: Ditta. Dipendenza, Domxilio o Residenza, Parlita VA

-

" Adlenda per la Mobilith nelfArea di Taranto Spa

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(Dud.t.) 0rr 47200 14.08.0906 - DP.R. 696 del 21.12.1008

74121 TARANTO Via Cesare Battist 657 . %ﬂ ; )
Tel 099.73561 Fax 099.7794247 N9t /2D
Partta IVA 00146330733 -
. ] vettore [(] cedente [ cessionario

CESSIGNARIC: Drta, Dipendenza, Dumicilio o Residenza, Parisa IVA

D[((£> D;E} (‘40

LLOGO DI DESTINAZIONE (se diverso dallindirizzadel cessionania) E VARIAZIONI

) st

AD o0 A

/Qﬁ r

CAUSALE DEL TRASPORTO

VS. ORD. N. DL D

—

in conto
bl | [0 asald
QUANTITA DESCRIZIONE DE1 BENI {natura ¢ qualita) IMPORTO "

[z fld/ q/?)> ol 660 -

e~
S

jfggﬁx

5.7 (6

oM . Ty

SO,

—
' . h . "

. : b
o0 A

(b

7 2‘4'(,3 ;_

—

- . ‘
Id 0
- - {
{__ .
H \ '
ASPETTO ESTERIORE DEL BENI N COL PESQ G PORTO
s TOTALE €
ANERE RN
' T | TN ] /’/]7
ST . dent DA I FIRM& DEL CONDUC! . y
Cons_egna 0 inizio trasporto & mezzo é&?ﬁ% 1% (/ i/lgl'/ﬁ lmz - IO Kq¥éij}4/V%/

ANNDTAZIONI - VARIAZIONI

NUMERD PROGRESSIVO

mwf[" ssxcmhlrL——"/
X /

F512030330)

{1} Sala i caso di utilizzo in sesliiuzione dela cestificazione fiscale.
(2) Ai sensi deli'art. 3, comma 2, del D.RR. 441/97 e sutcessive modificazion]
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[ LEi=ted \:.l’::l-:‘ LAl = a Rl i ITENEw H 11 o
ATTENZIONES 0 2188 16290 £V OTUARAT 1SAY
I fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoﬁ&&@ﬁé:% 757 $EOON.eE0.LT
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega ditGREpRAMIAMIERMESzoni
sottostanti «a foglio singolo» & non a ricalco.

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

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERICRE A KG. 3.5C0

Il settoscritto, titalare di ficenza al'autotrasporto di cose in conto proprio n. .
dichiara che le seguenti cose sono (*): .

o di sua proprietd; o ¢a esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

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

o prese in locazione;

Firma leggibile del titclare
(o del suo legale rapptesentante}

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO )
PER UN PES0O COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG: 3.500

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

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

e costituiscono trasporto cocasionale per le seguenti esigenze

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

{*) Dichiarare i'ipotesi o le [potesi ehe ricorrono.
N.B - dichigrazione B} va fatta anche nel caso che 1l tresporto, oltre che essere occasionale, comprende cose che sicntrano fra quelle previste
nella ligenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla fettera A).



0018397/2019 del 07/11/2019 12:24:53

Amat S.p.A. Protocello In uscita n.

- 3DA.
Azwonda per o Mobilito nell Area di iarento

Spettle

Lavoro n.440/2019 DRAGO OFF. MECC.

Via Taranto Z.1L.C.P. 48
74011 — Castellaneta {TA)
Fox n.099 8833397

OGGETTO: BUS AZ. 640 - Ordine di esecuzione dei lavori per SOST. SUPP. MOTORE
CIG 7822A851463

Visto che:

Qa,

con d.d.t. n. 917 del 24/10/2019 & stato richiesto preventive di spesa riferito al bus in
oggeho;

. il preventive, pervenuto in data 06/11/2019, assunto al prot. 18351/19 del 06/11/2019,

indica il costo totale dell'intervento in € 1.887.85 + IVA;

Tanto premesso. si emette Lardine di esecuzione dei lavori alle seguenti condizioni:

1.
2,

=

costo dell'intervento: € 1,887.85 + JVA:

tempo di esecuzione dell'intervento: n. 2 giomi decorrenti dalla data di ricevimento della
presente;

penale per ritardata consegna: pari al 2% dell'imporfo dei lavori per ogni giorno solare, IVA
esclusa, fino alla concomenza del 10% di tale importo. Superato tale limite I'AMAT
provvederd al rifiro del veicole, addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso;
garanzia sull'intervento: 1 anno;

consegna autobus: consegna ¢/o Amata vs carico;

redazione da parle di AMAT del “Verbale di collaudo™ presso la sede AMAT: il predetio
verbale sardt redatto a cura di AMAT su appaosito modello predisposte e compilato ol
momento del rientro del veicolo nel deposito aziendale AMAT. §i precisa ¢che la Sezione n. 2
di tale verbale & riferita alla verifica della consegna dei ricambi sostituiti di importo superiore
a € 100,00. L'eventuale esito negativode! predetic verbale non consentird Ia liquidazione
della fattura relotiva ai lavor eseguiti. Sard Vs, facoltd richiedere copla del suddetio
verbdle.

Condizloni dl pagamento: 40 gg DFFM.

1| Dirg Generale
Ing. Ma Dicecca

| Mod. 3/2018 - AT | “Ordine dl esecuzione del lavon ” I Data; 09/02/18




CEDENTE: Pitta, Dipendenza, Domicillo o Residenza, Partita VA

OFFICINA MECCANICA
DRAGO FRANCESCO

CENTRO ASSTTENZA
ASTRA Vaicoll Industriaii
Vi Tarako 21 - G 65 - 7409 CASTRLANETA (T

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

D.PR. 472 del 14.08.1996 - D.PR. 696 del 21.12.1396

N._ 356 w0710 20 A

[ cedente L cessionario

a Mezzo:

CESSIONARIO; Ditia, Diperdenza, Domicilio o Residenza, Partita VA

dany <)
Vo COToE g5

Fa10 TP

DESCRIZIONE DEI BENI

BUS  £40  sosvlOnE

e os dus £ RO pg

VS, ORDINE N, DATA |:| in conlof
@ Lol L | Oasaee I
{natura e qualita) IMPORTO ®

5(,}({() W« oz Z

Ay e HESsigE

S QAo

Swopt s

g (p

FEssolle stk

1 FoRwiHento

50

GASOLeo LITRI

4

N. CZ

PESD HG. PORTO

TOTALE €

ASPETT ESTERI&tjDEIB
| [

{1

lCon:~;egna 0 inizio trasportea mezo - [ cedente [ cessionario

/

DATA E/ORADEL RMIRO

43

6D|||;i %ﬁfwm

|

ANNOTAZIGNS - VARIAZIONI

NUMERO PROGRESSIMO 12 FIRMA?{ CESSICNARIO

1687CD2 (h)

(1) Solo in caso di utiizo In sostituzicne della certificazione fiscale - (2} Al sens! deli'art. 3, comma 2, def D.PR. 441/97.
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ATTENZIONE: B TR
! fogli di questo ballettario sono in carta chimica autaricalcante, .
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compllare le dichiarazioni ' .:
sottostant] «a fogfio singolo» € non a ricalco,, P '

DICH

tod

ai sen5| dell'art, 39 deIIa Legge 298/1974

-

1 T ) . . i .

[ARAZIONI Ty .
dell'art. 1 de! D.M. 13.4,79 e dalla Legge 130/1087"" " ’

~
;
,.-

‘ - .
- \\- . * .

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTQ PROPRIO T
PER UN PESO CCMPLESSIVO A PIENO CARICO SLIPERIORE A KG. 3. 500 -

II sottoscritto, titolare di licenza afi'autotrasport
dichiara che le seguenti cose sono (*):

Qdi sua proprietd; " .-
Q1da esso prodotte o vendute;

Crprese in comodato;

Qprese in locazione;

S

o dl cese in conto proprio n. N oy

Jda esso elaborate, trasformate riparate o simili; '_ e

Qitenute in deposito in telazione al contratto di deposito o
ad un contratte di mandato ad acquistare o a vendere;

' O b N

Fima legglhile del titolare AR '

{o del sup legale rappresentante)
T ' LI LT

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO A

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

1 sottoscitto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n,

dichiara che le seguenti cose sono (*):

Q di sua proprietd; O prese in comodato;

& costituiscono trasparta occasionale per le seguenti esigenze

-
~

"Q prese in locazione;

.
1

'{*) Dichiarare I'lpotesl o 8 {potesi che ricorano.

N.B - dichlamziona B} va fatta anche nel caso che il trasporte,
nella ficenza o va quind! aggiunta a quella dl cul alla lettera

-

Firna legghile del titolare ,
{0 del suo legale rappresem.antg)

, oftre che essere occasionale, comprende cosa che rientrano fra quells previste
N -



SpA.
' AZionds per fo Mokilits aell Ared di Tarente

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

- - /":\
BUS . . Gl )
It giorno QZ{ lll (g , alle ore { Q;SQQ , presso la sede AMAT, si procede dlla redazione del

“werbale di coflaudo” inerente i lavori indicati in intestazione, eseguiti dalla diftta
QQA@ , autorizzati con "Ordine di esecuzione dei lavori” proft. /19 del -

Sono presenti: J
A\
- per AMAT: tne MG“- Ap= , in possesso del profilo professionale

RN W
di "Capo Unita tecnico Organizzativa™ par. 230.

- per AMAT: Ea@&( (@) Ziﬂ(fa (min. 170).

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

-) Risultati dell'operazione di collaudo:

-) Eventuali osservazioni:

RIPG I | A SIS TN G W RO =38 SRS VNS o7 7~
-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): gposmvo [ ] NEGATIVO
(barrare it caso che ricorre)

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



g S.p.A.
Azigndo por fa Mobilite nell Ares di Tarenio

Mod. 4/2018 - AT | “Verbale di collaudo™ | Data: 09/02/18 |

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

La tabella sottostante, precompilata a cura dell' Area tecnica per quanto attiene
alle colonne @), b), ¢} e d), riporta tutti i icambi, di importo pari o superiore a 100,00 €, dei
quali 'Crdine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostituzione. Gli esiti della verifica

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

a b c d e
Esito verifica

Pr. Denominazione ricambio Quantita Costo ricambi sostituiti
M| NO

! | Sufeoeo  MaSolE 2 kbt o v

2 ANE Lo CAMSO A AW ¥5 v

: Yoo  SeMie A 3R | V

5

[

7

8

9

10

11

12

13

14

15

14

17

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): EIPOSIT]VO |:| NEGATIVO

(barrare il caso che ricorre)

Mod, 4/2018 - AT "Verbal\é di collaudo” Data: 09/02/18




BOLLA Data 21/10/2019 |
DI SEGNALAZIONE AVARIA | [umeroprobema l 71.688
‘ 06252

Data registrazione: Autobus - 0640

21/10/2019 14:16:58 Autista 1ZZ0 LORENZO

Localita avaria: DEPOSITO

inserita da: SCALZI PREMIO

AVARIA PERDE ARIA - MARMITTA RUMOROSA
DA wwvealy bRy d l

| 1o

Data Orano raton Intervento esegmto ZZ/CO/ (F iﬁ)/{/bv-go-qﬁ PRI .
Zb ¢ ’f =®L‘w ?-ztfol- teso Sl c/‘oﬁwzé
?w@%f[ﬁm L QJ{\.&_AJP ? \'ao )= ﬁ\’, Q.Q’)P-

LDoRS 3¢ REGEIAS

T30t Zavons B SeSTUTOMMIS DS SOPPRNT JTRF AN A=ttt * !
Oepie & TLEsS®UE Soaice B DirTs DRBGs, Nestns us At sy

|

Invio ditta esterna: bQﬁ'G’O 2)"[ l0| (? i

| Collaudo ditta BSSBOMTN CondTnsdde, AR SHECNTS E FSTO |

esterna: PUOEB <SS T TOCTL DA DITT B@%o &ESLT> Mmo&,?

|

|

Data e ora 99[[\\ R 2’) ( ?LZO

restituzione esercizio: i

- Firma Operatore |
_ il |
. : g

21/10/2019 AMAT S.p.A. - Via Cesare Battisti, 657 - (Taranto) 1 di




\

FATTURAELETTRONICA

Id SDI:1983642705 Data SDI: 18/11/2019 10:53
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente

Desiinatario

Off. Mecc DRAGO

Via Taranto Z.I. - C.P. 68

74011 - Castellaneta- TA- T

P.NVA: 1TO0300200730

Cod. Fiscale: DRGFNCA42A01C136U
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

AMAT, Az, x la Mob.nell'Area di Taranto S.p.A
Via C. Battisti, 657

74100 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [TO046330733

Codice Ufficio: SWKIPTT

| Dati Fattura - - T
Natura Documento. E Numero Data ;’ Importo Totale
Fattura 215/ 5000 20191115 EUR 2.786,99
Causale

Veicdlo - Targa: EH889FT , Telaio: WEB62804313103369 , KM: 988757 , Deser Veicdo: Mercedes Benz - Mercedes-Setra

“Dettaglio linee Fattura o
| e e EDRI AR OCSE | | |
- | . N l Pr. ! '
Atticolo | Descrizione um. | Q@ | om0l SciMags | Pr, Totale | IvA
Targa: EHBB9FT Telaio: WEB62504313103369 0 2%
Mod: MERCEDES-Mercedes-Setra KM: 988757
- FRENA IN CORSA CIG: zb02aa0c38 lavoro n. 0 2%
455/2019
- STACCO E RIATTACCO CAMBIO PER H 12 25,00 300,00 2%
SOSTITUZONE DA VS. AZ639
- SCSTITUAONE OLIO CAMBIO AUTOMATICO H & 25,00 150,00 2%
E FILTRC
= SOSTITUAONE GIUNTO PARASTRAPPO H 2 25,00 50,00 2%
HYDRODAMP
H56854334 GIUNTO HYDRODAMP IVECO 851.3 Pz 1 2.102,00 30 % 1.471,40 2%
OLIO CANMBIO AUTOMATICO 34 7,85 266,90 2%
H59335510 FILTRO OLIO CAMBIO VOITH PZ 1 51,60 -30 % 36,12 22%
- MATERIALE FORNITO AL BANCO 0 22%
NODO000002682 | FUSIBILE A CARAMELL A IS0 8820-SF51-400 PZ 2 5,00 10,00 22%
[ Dafi Riepilogo T o T '
Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 2.284,42 502,57
Dati paga-"n;énto T - - ]
R
i " b | l
Condizioni Pagamento i Modalita _ Scadenza i Importo I Istituto , IBAN




-

._u - e 1 Dam
Condizioni Pagamento Modalita Scadenza

Importo | Idtituto " 1RAN

Pagamento completo

} Boniﬁco! 2020-01-31

EUR 2.284,42 | UNICREDIT BANCA SPA ITOBAQ200878251000104680582

MASSAFRA

Dafi Trasmittente: M05006900962 - Progressivo Invio: 1158

Versione Style 2,7

o a4

RIC )G

| DATA D reciz TR NV, 2019 Zﬁ

LIS |



r 'I,
A
FATTURAELETTRONICA

Nﬁtteﬁt—e" .

Off. Mecc DRAGO

Via Taranto Z1. - C.P. 68

74011 - Castellaneta - TA- T

P.VA: TTOO300200730

Cod. Fiscale: DRGFNC42A01C136U
Regime fiscale: RFO1 (Regime ondinario)

" Destingtario

Id SDI: 1983642705 Da'té SDI: 18/11/2019 10:53
Formato Trasmissione: FPR12

AMAT. Az, x la Mob.nell'Area di Taranto S.p.A.
Via C. Bettisti, 657

74100 - TARANTO - TA - T

P.IVA: TTD0146330733

Codice Ufiicio: SWKIPTT

Dati Fattura

Natura Decurnento Numero D-atzx Importo Totale
Fattura 21575000 2019-11-15 EUR 2.786,99

icle e e e e e e e s

Veicolo - Targa EH88IFT, Telalo: WEBG2804313103369 , KM: 888757, Descr Veicolo: Mercedes Benz - Mercedes-Setra

Deattaglio linee Fatiura
e ez bozfm oYot- Y9
. ‘ \ Pr.
Articclo Descrizione . UDM. Qta Unitario Sc./Magg.  Pr. Totale IVA
Targa: EH83SFT Telalo: WEB62804313103359 o - 22%
Mod: MERCEDES—Memed&s-Setra KM 988757 ‘
) - FRENA IN CORSA CIG: 2602220036 tevoron, 0o : 2%
455/2019
- STACCO E RIATTACCO CAMBIO PER H 12 25,00 300,00 2%
SOSTITUACNE DA VS AZB39 -
- SOSTI']UZIONE QLo CAMBIO AUI'OMA'I'IOO H 6 25,00 " 150,00 2%
E F[LTRO
-SOSTI'IUZIONE GIUNTO PARASTRAPPO . H 2 25,00 5000 2%
* HYDRODAMP z '
H56854334 GlUNTO HYDRODAMP IVECO 851.3 PZ 1 2.102,00 =30 % 147140 2%
OLIO CAMBIO AUTOMATICO 34 7,85 266,90 22 %
H59335510 FILTRO CLIO CAMBIO VOITH PZ 1 51,60 =30 % 38,12 2%
- MATERIALE FORNITO AL BANOO 0o 2%
NOOD0C0002682  FUSIBILE A CARAMELLA 1SO 8820-SF51400 PZ 2 5,00 10,00 22 %
Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA AI IVA Imponibile Impesta
5 (scissione dei pagamenti) 22 % 2.284,42 502,57
Dati pagamento
P " Data .
Condizioni Pagamento Modalita Importo Itituto IBAN

Scadenza



v

ST

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ording e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di acceriamento sanitario del personzie

Data scadenza pagamente

Conir. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP, UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n® del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFEICIO MAGAZZINO
verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali
[L RESP, UMITA' CONTRATTIL
per supervisiong Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. dei
UFFICI) RAGIONERIA .
verifica dati contabili Deliﬁ. C.A. n. del

dala scadenze pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento =

data scadenze di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESFONSABILE
"[DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA |FIRMA DEL RESPONSABILE -~
per supervisione .
1DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

veriiica conferimento incarico

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

Conferimanto del

: IL CAPD UNITA® AA.GG. E PP.RR.

{DETA.
1]

|FIRMA
]
i I




Condizioni Pagamento Modalita Seadenza Imperto Istituto

Pagamento completo

Benifice 20200131  EUR2.284,42 UNICREDIT BANCA SPA

MASSAFRA
Dzt Trasmittente: [TO5006500862 - Progressivo Invio: 1158

Versione Style 2.7

) w4

e

:
IBAN

[TOBAD200876951000104680582



\4

o
—

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine & coniratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr, Rep. r° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® de!
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. AD. n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFEICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI!
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. el
Deliby. C.A. n, del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabif Delib. C.A. n. det

dzta scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

deta-scadenza di pagamento presunta /// % DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
%/ per supervisione
© ILRESP.UNITA' CONTASILITA EHLANCIC DATA FIRMA Ll RESFONSABILE
per supenyisione

M T2

UFFICIO TECNICO
verifica parfetta esecuzione lavori

IL CAPG AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento 0[ Kf
Ja -

Data scadenze pagamento

DATA

DATA FIRMA

FIRMA”DE’LR ONSABILE
2lie/1p —LU

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
2ofiafy | <H
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: ¢ /

i
1DATA,
T
t
i

verifica conferimento incarico ﬂ
[P
Confarimentodel ..., Prot ..o
L CAPD UNITA" AAGG. E PR.RR. l
EEND Vv




18 W 5p.A,
Azienda per la Mobilita nell'Area di Taranto

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: (64}\‘

orrra~ _DRAGO

coRTIfIC,

e

< <N =

SEZIONE 1 » Lav.: (12019
AUTORIZZAZIONE CONMMESSA Nr.
Protocollo e data ‘ ‘ % [O-)r \6 ¢ ‘
Presentein Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: commessa | OriBinale | Protocollo  data Copia
Copia gialla
Bolla di avaria officina Q K C 19. (96 OU‘-lL\\lq AV
D.D.T. emessa da AMAT di trasferimento bus a \
sede del riparatore QK C (',)6:}_ V5 IA\\9 v
. "Richiesta di preventivo” {punto “1” della pro-
cedura)
Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto ‘
“l” della procedura) oK ¢ |6663 1510 \ 19 \/
“Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del- \ ,
D.D.T. emesso dal riparatore di consegna bus
. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna
RICAMBI on O 26 \b\b‘\ 9] I/
. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto ‘
con le modalitd descritte al punto VI della pro- © e Q / [3 (\4 \\ﬁ} v/
cedura
“Verbale di verifica dei requisiti contrattuali”
{in caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO)
10. Altri documenti {/
- Polld RChMB)
' . firm Data Note:
Controllo eseguito da: 10 DI %13
SEZIONE 2 \

VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: 215

Data fattura: { g‘”"?

Importo: €7.28% {7+ VA

NOTE

Capo Unita Tecnica:

firma ] 2 I

Data

10 6:L. 201

o —

Mod. 7/2015 - AT

“Griglia di conirolfo documentazione”

Data: 15/12/2017 | Rev. 02 |

pag. 1



SJP‘
b .u,.‘ ; . ﬁ"\‘)\
% Aziendo por la Mebilita ncll’Area di Toranto —_—

“VERBALE DI COLLAUDO”
(Punto "VI" della procedural

(BUS &1l )

Il giorno F5] Ul(f , alle ore _th §&  presso la sede AMAT, si procede alla redazione del

werbale di collaudo” inerenie i lavori indicati in intestazione, eseguiti dalla ditta

J)_L&QQ', autorizzati con “Ordine di esecuzione dei lavori” prot. /19 del -

Sono presenti:

- per AMAT: _\elnoleo Do in possesso del profilo professionale di “Capo Unit&
tecnico Organizzativa” par. 230 (min. 170).

-  per AMAT:

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

-) Risultati dell'operazione di coliaudo:

Rreoa FOORUSHALITA . CARIERL Q.. A8 .. P ARBALS et

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

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

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

A TRt zan LY. SLRLEEUADS ARBIIALIE .
-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): Mposmvo [ | NEGATIVO

{barrare il caso che ricorre)

resentante dell' AMAT




Azienda poer lo Mobilitd nol'Area di Toranto

[ Mod. 4/2018 - AT | "Verbale di collaudo” _| Data: 09/02/18 |

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

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

alle colonne a), b), ¢} e d), riporta tutti i ricambi, diimporto pari o superiore a 100,00 €, dei

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

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

a b c d e
Esito verifica
Pr. Denominazione ricamblo Quantita Costo ricambi sosfituiti
Si NO
1 | Gonco HYDROMP PARASTRARRL X
2 |FUT0o elie GieBio X
: olo Al MG O X
5 "
[ .-
- /// —
- .
9
10
11 //
12 /
13 /
14 /
15 /
16 /
17|
-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): %POSITIVO D NEGATIVO

(barrare il caso che ricore)

presentante deII'AJ\rA

[ Mod. 472018 - AT_| “Verbale di collaudo” _|

Data: 09/02/18 |




0018778/20192 del 14/11/2019 11:37:03

Amat S.p.A. Protocecllo In uscita n.

Azienda per la Mobiliid nell'Arsa di Tarante

Spettle

Lavoro n.455/2019 DRAGO OFF. MECC.

Via Taranto Z.I.C.P. 68
74011 - Castellaneta (TA)
Fax n.099 8833397

OGGETTO: BUS AZ. 674 - Ordine di esecuzione del lavorl per SOSTITUZIONE CAMBIO (prelevato dal

bus 439)

CIG ZB02AA0C34

Visto che:

.a. con d.d.t. n, 957 del 08/11/2019 & stato richiesto preventivo di spesa riferite al bus in

oggetto;

b. il preventivo, pervenuto in data 13/11/2019, assunto al prot, 18663/19 del 13/11/2019,

indica il costo totale dell'intervento in € 2.284,42 + [VA;

Tanto premesso, si emette 'ordine di esecuzione dei lavor] alie seguenii condizioni:

1.
2.

costo dell'intervento: € 2.284, 42 + [VA:

tempo dl esecuzione dell'intervento; n. 2 giomni decormrenti dalla data di ricevimento della
presente;

penale per ritardata consegna: pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giomo solare, IVA
esclusg, fino dllg concomrenza del 10% di tale importo. Superato idle limite I'AMAT
provvedera al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso;
garanzia sull'intervento: 1 anno;

consegna autobus: consegna ¢/o Amal a vs carico;

redazione da parte di AMAT del "Verbale di collaudo” presso la sede AMAT: il predetto
verbale sard redatfo a cura di AMAT su apposito modello predisposto e compilato al
momeanto del rientro del veicolo nel deposito aziendale AMAT. Si precisa che la Sezione n. 2
di tale verbale & riferita alla verifica della consegna dei ricambi sostituiti di importo superiore
a € 100.,00. l'eventuale esito negafivedel predetto verbale non consentirgs la liquidazione
della faftura relativa al lavor eseguiti. Sarét Vs, facoltd richiedere copia del suddetto
verbale,

Condizionl di pagamento: 0 gg DFFM.

<zt A

[l Diretigr nerale
Ing. M icecca

| Mod. 3/2018- AT | “Ordine di esecuzione del lavor * | Dota: 09/02/18 |

y




0018663/2019 del 13/11/2019 09:18:36

Amat S.p.A. Protocollo In entrata n.

oy, UCs|otg

O\Q\STEM.; c{{b
M
E OFFICINA MECCANICA  §¢f ?j !g @
Sede Legale, Dom Fisc, Ub. Es. E Luogo Cons. Dou. Fise,  MercedesBenz  SETUTRER
VYia Taranto Z.1. -C.P. 88 ~ Tel. 090 0833275 -
NF:.,'%;&%“""”. B Fran DR PHE. ATADT C1S00 - DA AA, 4120 PARTNER VOITR ZF Sorvieaa Partnar
Sito Wob: weaw.officinadrago.it .
E-mall: Info@officinadrago.tt Karvies finwd DiILIan Automativa
[ Cliente
445 AMAT Az xla Mob.nellArea di Taranto
S.pA.
Via C. Battisti, 657
74100 TARANTO TA
Plva/C.F: 00146330733 100146330733

[ Tipo Dec: LO  Ordine di lavoro officina Numero: 909 Del : 13/11/2019 Pagina 1 di1

IBanca : UNICREDIT BANCA SPA MASSAFRA Cond.Pag : Split Payment BB 60gg FM ][ Agente : ]

[—Arﬂcolc Descrizione UM Q Prezzo Carico Sco-1Sco-2Importariga CI Coll |
Targa: EHBBSFT Telato: WEBG62804313103369 Cod.Az: 674 Gar: - Km: 988757
Mod: MERCEDES-Mercedes-Seira VAN: Cont.:

FRENA, IN CORSA 0,00 0,00
STACCO E RIATTACCO CAMBIO PER H 12,00 25,00 0,00 000 300,00 SP
SOSTITUZIONE DA V8. AZ 638
Eﬁ?;gUZIONE OLIO CAMBIO AUTCMATICO E H 6,00 25,00 0,00 0,00 150,00 SP
SOSTITUZIONE GIUNTO PARASTRAPPO H 200 25,00 0,00 0,00 50,00 SP
HYDRODAMP
H56854334 GIUNTO HYDRODAMP IVECO 854.3 pPZ 1,00 2.102,00 000 000 1.471.40 SP
OLIO CAMBIO AUTCMATICO 34.00 7.85 0,00 000 26690 22
H59335510 FILTRC OLIO CAMBIO VOITH PZ 1,00 51,60 30,00 ' 0,00 36,12 SP
MATERIALE FORNITO AL BANCO ‘ 0,00 0,00
NDOOCOCD002882 FUSIBILE A CARAMELLA SO 8820-SF51-400 PZ 2,00 5,00 0,00 0,00 10,00 SP

Operazione con scissione df pagamento —Art. 17 fer DPR 633172

- |

[ Totale mancdepera Totale ficambi T.como ]
L Cre: 20,0000000 Importo: 500,00 J[ 1 .784.42][ 2.284,42
Firma por Accetfazione [ Impanibie: 2.284,42 ]
[ 502,57 |
| (‘Toete: 2.788,99 |
Llurum:ll:\fauelzwmnaml.|.=.G«CiEE?.‘iﬂ!&hle!.l-pﬂvsey.lv-.da!uonnb'm!ﬂpcrI-ﬂm}i:u:m;:rinineren:ilnuﬂ‘trwpmﬂn:mm.u-d-.l,innucﬂzldvurorrﬂll\nﬂ“eﬂ.w=| i a'tas ~

* = Seonto merce
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AZ 674.pdf

0018663/2019 del 13/11/201% 09:18:36

Amat S.p.A. Protocollo In entrata n.

1dil

Oggetto: AZ 674.pdf

Mittente: <accettazione@officinadrago.it>
Data: 13/11/2019 08.27

A: <amat@amat.ta.it>

CC: <unitaofficina@amat.ta.it>, "Marianna Ettorre” <unitamanutenzioni@amat.ta.it>,
Unita Tecnica <unitatecnica@amat.ta.it>, "Mino Drago” <mino.drago@officinadrago.it>

Buongiorno,

In allegato Vi invio il preventivo.

Il veicolo & pronto per il ritiro.

Cordiali Saluti
Accettazione

Officina Drago

Zona Industriale San Basilio Mottola
74017 TARANTO

Tel. +39 @99 8833276

Fax. +39 999 8833397

e-mail: accettazione@officinadrago.it

cl trovate all'indirizzo internet www.officinadrago.it

— Allegati:

AZ 674.pdf

46,1 kB

13/11/2019 08.49




«  CEDENTE: Bina, Dipendenza, Domiciti o Residenze, Parta VA

Az:enda per a Mob;!rté nell'Area di Taranlo Spa

421 TARANTO Via Cesare Battisti 657
. Tel.099.73561 Fax 099,7704247
Partita [VA 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) ber 47261808199 - DR 696 et 21.12.1556

nI21 L 08I

a mezzo:
7 vettore [} cedente

[] cessionarlo

CESTDAARID: Dnia Dlpendenza Domicilio 0 ruta A

Dbb[(;;

LUOGY) DI DESTRADOKE (e diverso daindinzzooel tesssonanio) £ VARIAZION]

_(S yb,&&o - WDK;GD'(I_\

% [

A

CAUSALE DEL TRASPORTQ

Qo Po \

A

DESCRIZIONE DEI BEN! {natura e qualita)

n{

5. ORL: M. --%h LE 1 in conto
"‘ ] : | | ] a saldo
IMPORTQ

6t

B TN

ET SN

-

A
,ﬁ(’oc__/ /<

s

A

/

<

&

ASPETTO ESTERIORE: DEI BEN N. COLLI PESO KG PORTO
ViR s TOTALE €
OR L) d Do 00 DATA RO
T | o
[ ! IR ‘//"\L o R //l"//
L cedente 0" FIRtA DEL COrDU
Consegna o inizio trasports 8 mezzo e j@ g /LCI/( la /1{{ | M 7/ F

ANNOTAZIONI - VARIAZIONI
'

6542030333}

RUMERD PROGRESSIVG e ﬁm [ CES nW
.

(1) Salp in cas0 of utilizze In sostituzione della cerificazione fiscale,
{2) Al sensi deli’art. 3, comma 2, dal 5.PR. 441,/97e successive modificazioni. .



= ior OFe TG | 10 oV T B
ATTENZIONES i cror 1pzsd 5 OTUSRAT 180
| fogli di questo bollettario sono in carta chimica auterigalcatiiEsn »s3 Tases. eeo laT,

Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega %qmmgnazmm
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco.

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

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

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

dichiara che le seguenti cose sono (*):

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

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

Firma teggibife del titoare
{o de! suo legale rappresentante)

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

) sottoscritto, titolare di licenza afl’autotrasporto di cose in conto proprio n.

dichiara ¢he le seguenti cose sono {*):
O di sua proprieta; aprese in comodato; O prese in locazione;

a costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

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

(*) Dichiarare I'ipotesi 0 le ipolesi che Rcorono.

N.B - dichiarazione B} va fatta anche nel caso che il trasporto, oltre che essere accasionale, comprende cose che rientrano fra quelle prevists

nella licenza e va quindi aggiuma a quella di cul alla lettera A).



CEDENTE; Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita VA

NPT DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

DRAGO FRANCESCO D.PR. 472 del 14,08.1996 - D.PR. 696 del 21.12.1996

ﬂ%ﬁmunwmu N. %é %Datal{'g'/{#ZO |4|f|

Via Tacpin 21 - GP. 68+ 24011 CASTRELLAKETA (WY

amezo: [ cedente E;I cessionario

i
CESSIONARIO: Ditta, Dipendenza, Domicllio © Residenza, Partita VA LUDGOJ;II DESTINAZIONE (se diverso dall'indidzzo de) cessignarip) E VARIAZIONI

BriogT JSEPb
(B GBI (SH
Fi190 T8 '

CAUSALE DEL TRASPORTO VS. ORDINE N. DATR EI in conto
H‘Eﬁ-cr(ﬁloﬂjé 6 [/5 6'?'4 £ @ M I I AR | [l asaldo
. DESCRIZIONE DEI BEN (natura e qualita) IMPORTO &

01 D05 67(, SosTUIVElovE oo E FilSTo |
(edblo 't cuvto TOBSTREA0

o] |fl/Tro oo
o4 ©UrTO H‘/)\RODQNP HC)QHS‘WJFFO ' , |

“ASPTIT0 ESTERTORE DE| BENI N, PESO 1G. PORTO
Aelivil | 0> TOTALE €
DATA E ORA DEL RITIAD FIRMA DEL CONDUCENTE
|Consegna 0 inizio trasporte a mezo [ cedente [ cessionario 1 | e é : E o %
ANNOTAZION! - VERIAZION] NUMERO PROGRESSIVO @@ _LEs#IA DEL COSSIONARIE
1687CD2 ¢ (1) Solo In caso df utilizzo in sostituzione della centificazione fiscale - (2) Al sensl dell'art, 3, comma 2, del D.RR. 441/97.



Qtenute in deposito in relazione al contratto di deposito o

\'i:lda ess0 predotte o vendute;
ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

DBres\e.in comodato;
D presein locazione;
N Firma legalble del thalare
~ (0 del suo legale rappresentante)

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

Il sottoscritto, tilolare di licenza alf'autotrasporto di cose in conto proprio n.

~,

dichiara che le seguenti cose sono (*): AN
C) di sua proprietd; Q1 prese in comodato; O prese in locazione;

¢ costituiscono trasporto oceasionale per fe seguent! esigenze

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

. < e e

Y

- ~

. e \ VNN -

m Did&ararh‘ntesi’n i Ipestche ficomobo. * N

N.B - dichiararione B) va falta ancho nel caso che il traspono, altre che essem occasionale, comprenda cose che rentrane fra quelle proviste
aelia licenza e va quindl agglunta a quella di'cui alla fettera A).

g s, ' LA ) i 0 .- -
T L s ‘-!} g et = 1L '\"l:’.;;—-;n:"-f"— . f ; .
=R g e ot At :(L : o o 1”( El\l
Lope ot 30§ 9GR
\ N ".. ey
1 * ) ! BT I ITN “"6'4 Y u\f?.‘(‘ ‘-"
v - v Lo P U CR TS L TR D ) ,__,,‘_:‘ﬁ_. “
* ' i [ . .
o . ) . T T T e T
" lf n K Lo
o - =~ N R N
ATTENZIONE: N S
t fogli di questo baollettario sono in carta chimica autoricalcante, N B
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di. compilare le dichiarazioni . | .
sottostanti «a foglio singolo» e nen a ricalco. . . _ . N
N L R O
. . - .~ .~ DICHIARAZIONI - VoD
&l sensi dell'art. 39 della Legge 208/1974, delart, 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/198'! ,
. fen L, d . N . . ,
A) TRASPORTO DI COSE L CONTO PROPRIO - o e
PER UN PESO COMPLESSNO A PIENO CARICO SUPERICRE A KG. 3. 500 - Sy
II sattoscritto, tntolare di ||cenza all' autotrasporto dl’cose in conto propno n. ' - “'\_.\ ,
dichiara che le seguentl cosg suno() -t oy . .
di sua proprietd; i [Qda esso elaborate, trasformate, riparate o simili;



BUONO APPROVVIGIONAMENTO DA MAGAZZINON® Q040703 /16

ﬂ'mm COMMESSA DI Lf\VORAZ|IONE Ne mggj__g’_

a3

Quantita

Giacenza

kg/Lt| N°

Descrizione

Cod. Art./ Barcode

Destinazione | Residua

2 tore

i

G2

74008,

/

—

=
Pl O\ N ]
gapo Tecni i istri %r}\g\ h
po Tecnico/Capo Operaio Il Dlstrlbutoreﬁl}ﬂ gazzino
o (R para Q% {1 /l‘Q

i )

ESTREMI DELLO SCARICO (RISERVATO ALL'UFFICIO)

Data / !

N° REGISTRAZIONE

L’OPERATORE




BOLLA -. Data 04/11/2019

. Numero problema 72126
DI SEGNALAZIONE AVARIA | (imero Peveme Bl

Data registrazione: Autobus 0674

04/11/2019 19:46:05 Autista MARINELLI PIETRO

Localita avaria: VIA GALESO Lo

inserita da: DE GIORGIO MICHELE

AVARIA SI BLOCCA IN CORSA -+ 565 RANTS

Data - Orario - Operaton Intervento eseguito: Cfg.!ll EQQES!!&!-—( %Kﬁ )’)%29—05} 8O

SRS »amm&;_@mmmmwl
Lo Ricsiore O)’vaa &@m?bﬂﬂ(ro me:wo

Eﬁ%ofa Mumt §t SQS'rruaw HupsTo H‘/b&ow&) ARASTRACER Gty

SosTWAn o)1 EL: No ©llo AL RIS BAlln DITTR bMGe

_...DQ.'"/'_{‘-.. '{‘f}\\'(_/(—/l B NALD

Invio ditta esterna:

Collaudo ditta - - ?(QB\)& T MUTA caseito HSL RS Gy
esterna: ESL"LD Pe'SL"‘LUD AL FLoreSiyTe Asees S NUZSOA

\ﬂuh‘?w - __husE

Data e ora
restituzione esercizio:

Firma Operatore

s =

1 di

04/1172019 AMAT S.p.A. - Via Cesare Battisti, 657 - (Taranto)



§ . BEANRL

FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 2025541650 Data SDI: 26/11/2019 18:58

Formato Trasmissione: FPR12

£,
Off. Mecc DRAGO
“Via Taranto Z\. - C.P. 68
74011 - Castellaneta - TA-IT
P.IVA: FTDD300200730
Cod. Fiscale: DRGFNC42A01C136U
Regime fiscale: RF01 {Regime ordinario)

- P.IVA: ITD0146330733

AMAT. Az. x la Mob.nell'Area di Taranto S.p.A
Via C. Battisti, 857
74100 - TARANTO - TA-IT

Codice Ufficio: SWKJPTT

H

Targa: EHS74FT Telaio: WEBG2804313103283

0 2%

Mod: Me01-Mercedes Bus KM: 1037337
- PORTA CENTRALE NON FUNZIONA LAVORO 0 22 %
477119 DEL 26/11/119 CIG: ZE12ADS6ES
- PARAMETRIZAZZAONE CENTRALINA PORTA H 1,8 25,00 ' 45,00 2%
- RIPRISTING E FISSAGGIO BORDO PEDANA H 25 25,00 _ @ 22 %
PER DISABILI
- REGISTRAZIONE INTERUTTORE DI H.. 1,5 25,00 3750 22 %
PROSSIMITA e h ’;..
- REGISTRAZC_?[\_IE POTéNZdMETRO PORTA ' H* 2 25,00 - 50,00 2%
AN04405298 SOFTWARE A PZ 1 136,50 E’ 136,50 22 %
- SOSTITUZIONE SENSORE ARIA 0 2%
- SOSTITUZONE SENSCRE ARIA H 1,5 25,00 ﬁ 37,50 2%
1 ADD4B455414 BULBO FRENO STAZ BAR 5.5 PZ 1 37,5625 - 20% v 30,05 2%
- CONTROLLO FANALINI E LUCI . 0 2%
- SOSTITUAONE FANALINI E LAMPADINE H 3 25,00 ' g, 75,00 22 %
AD018205021 LUCE INTERMITTENTE DX PZ 1 34,81333 2% 26,11 22 %
: 2z
ADO08200520 INDICATORE Dl DIREAONE LAT. SX FPZ 1 28,00 -25 % 21,00 2%
AD008200620 INDICATORE DIREACNE LAT. DX FZ 1 2800 25 % f21.00 22%
: e
N072601024210 | LAMPADA, 24V-21W/5W doppio filamento 1,92143 -30% 2,69 22%

PZ 2

4




AD028201756 LUCE TARGA PZ 2 32,50 25 % ';’ 48,75 2%
- NO72601024902 | LAMPADINA IEC B080-T4W - 24 V - HD Pz 1 2,30867 25 % 173 22 %
1987302505 LAMPADA 24V 10w PZ 2 212 25 % : f 3.18 22%
got
1987302431 LAMPADINA ALOG H3 24V PZ 1 4 810667 25% ' ”i 6,08 2%
?

2% Y 604,59

Condizioni P;

g i

Pagamento completo

Bonifico

2020-01-31

EUR 604,59 | UNICREDIT BANCA SPA
MASSAFRA

ITOBA0200878951000104680582

Dati Trasmittente: 05006900662 - ﬁrogressi\o Invio: 1188

Versiong Style 2.7

-3

‘.—_———’d‘;.wﬁgx{;ﬁ____@__._.,

REC T TR e =

7 N0, 2019
e




; Off. Mecc DRAGO

i Via Terato Z1. - C.P. 68

i 74011 - Castellansta- TA- IT

! P.IVA: [TD0300200730

i Cod. Fiscale: DRGFNCAZAN1C136U

1 Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

Id SDI:2025541650 Data SDI: 26/11/2019 18:58
] - Formato Trasmss:one FPR12
- De:imatario _p,_\ R T e R
A.M AT, Az. x la Mob.nell'Area di Taranto S.p.A. .
| | ViaC. Battisti, 657
; 74100 - TARANTO - TA - IT
i P.VA: 00146330733

'

! Codice Ufficto; SWKJPTT

i e om0 il e

Dat: Fattura g ; . ;_ . G o ; '

' Natura Documenta Numero

- importo Totale

r._- e T e SRy P — e T - ot m e Bt e b e S e s A e e e e
Fattura 213[ 5000 i 20191126 i EUR 737,60
Causale ) } L
Veicolo - Targa EHB74FT , Telaio: WEB62804313103283 , KM: 1037337 , Descr Veicolo; MERCEDES - Mercedes Bus

; Dettagllo linee- Fathurd - ’ ) i i T

o (S ; s s A 4 P R att T S o e e 56 b e s oo v e e 21 — ; - g b §W i ;’_ [ ; oot 1

: o 5 ° A : r. ;
Articolo Desciizione Q. ¢ Unitario Sc/Magg VA

: Targa EHS74FT Telaio; WEBS2804313103283
5 . Mod: Mem Mercedes Bus KM 1037337

H - . B B U, s e mr e mm e e i i b ok ik ——— s 1

— e ey H

'

g

-k

i 22 %

P - REGISTRAZIONE IN'{ERU'ITORE Dl
F’ROSSIMITA RS .

b
; ™
i
H
'

* - REGISTRAZONE POTENZ]OMEI’RO PORTA

3 - PORTA CENTRALE NON FUNZIONA LAVORD -0 ! _ ; . 2%

j , 477119 DEL 26711118 CIG: ZE12ADSGES : i ; : !

! - PARAME'I‘RIZAEIONE CENTRALNAPORTA  H EETRR T 600 L 2%
- - — - '—a - B - B ma i T S — g an e ?f

- RIPRISTINO E FISSAGGIO BORDO PEDANA ' H 25 | 2500 | ! {'\62 50 2 % )
+ PER DISABILI ' e

25.00

AQ0D4405296 - SOI—"[WARE . PZ [ 1 136,50 136,50 : 22%
Fa
'-SOS'ITIUZJONE SENSORE ARIA 0 ; , 2%

- SOSTITUZIONE SENSORE ARA

25,00

| ADDAS455414 BULBO FRENO STAZ BAR 55

37,8625

20 %

- OONTROLLO FANAL[N! E. LUCI

1. SOSTITUZONE FANALINI E LAMPADINE

:
A0018205021

; LUCE INTERMITTENTE DX

AOOG 8200520

INDICATORE n] DIREZONE LAT SX

- R e TR

AOOOSZDOSZO

INDIGATDRE DIREZIONE LAT DX

25, 00

4, 81333

25 %

26,11 2

R

28,00

-25%

;f.:.

28 00

-25%

NO72601024210 ; LAMPADA 24V-21W/SW doppio filamento

1,82143

-30 %




v

5T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamanto sanitario del personals

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® de!
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del
IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. AD.n® del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
veriiica quantitd, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delip. C.A. n. del )
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

dzta scadenza @amento indicata in fatlura -

Data scadenza pagamento -

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA® TEéNIbA
per supeivisione
L. RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCID DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione laveri

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dali tecnici

Data scadenza pagamento

Dala scadenza pagamento DATA, FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSARILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PF.RR. NOTE:

veriiicg conferimento incarico

Confarimento dal .o

L CAPD UNITA' AA.GG. EPFP.RR.

FIRMA
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§ 25 %

;Aoozezo175e E LICE TARGA ;_ _
| NO72B01024502 l LAMPADINA EC 60B0OTAW-24V-FD | | 1 23067 |
i i :

25 %

1987302505 l LAMPADA24V 10W Pz . 2 212 25 %

s i 5 e — e s - R S NS

“Hath Riepllogo

f LR .o P O PV
iENaturai&gumma WA i ALA L lmponibile

1 S (scissione dei pagamenti) 22% 604,59

fDati pagamento s T L i ; -
I L T pupp e i T e e wm amr — e me e -

Data - !

! . [

; Condizmm Pagamento WModalita ; ‘Scadenza Importe  Istitito

E P gamento completo

i Bonifico 20200131 EUR604 59 UNICREDIT BANCA SPA
: MASSAFRA

Dati Trasmittente: [TO5006800962 - Progressivo Invo: 1189

Versione Style 2.7

i

1

, . 608

| 1987302431 ;LAMPADINAALOGHazw Pz 1 80867 | 5%

2%

2%

B
1
. -
o ke

[

£
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamanto sanitario del personals

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® de!
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, documenii e condizioni contraituali
iL RESF. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep_ n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONER!A
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

taata scadenza pagamento indicata in fatlura

Dala scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta /) DATA FIRMA DEL RESFONSABILE
aTE WV, 201g- |TRMA DEL RESPONSASILE IL RESP. UNITA' TECNICA
' per supervisione
IL RESP. UNITA" CONTABILITAEBILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supew%

%\v{uo A 69/7 |

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dafi tecnici

Data scadenzappp?&a{ﬁgﬂ.ro 60 GG. D.FEM.

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL REPPONSABILE
0>o0 7 = |

DATA FIRMA

A
IL RESPONSABILE UNITA' TECNICGA

per supervisione

BATR LT

FIRMA DEL iESPONSABILE

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

NOTE:

)

Confarimento del

[

L CAPD UNITA' AAGG. E PP.RR,

l

JFIRRAL,

i
IDATA
{
1 1
i i
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e
d : .~ Sp.A ::é:
x Azienda per la Mobilitc neli’Area di Taranto Ryl doniv]
‘AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: &3
SEZIONE 1 DITTA u gl RQ\QO ” LAV.:  f2019
AUTORIﬁZAZIONE } COMMESSA Nr. ' )(olk\% P ‘
rotocollo e data
Presente in Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: Originale Protocollo data Copia
commessa . .
Copia gialla
1. Bolia di avaria officina OK C q_l Lo lllh l \9 Vv
2. D.D.T.emesso da AMAT di trasferimento bus a \ | ‘/
sede del riparatore au ¢ o0 /qq U [Ad L/
3. “Richiesta di preventivo” (punto “1” della pro-
cedura)
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto l I U
“IV” della procedura) Ot= - ]%fb/\ 2-6 L 19 v
S. “Ordine di esecuzione dei lavori” {punto V del- \/
la procedura) aUC C [OfG 29 206 l Y ‘ 19 V
6. D.D.T.emesso dal riparatore.di cor;segn&bus O 1A Q q_o %[ i llc) f/ (/
7. D.D.T.emesso dal riparatore di consegna '
RICAMBI
8. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto ‘/ '
con le modalita descritte al punto VI della pro- O/{fL O / 'ZBIM \ \g
cedura
9. “Verbale di verifica dei requisiti contrattuali’
{in caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO)
10. Altri documenti:
firma Data Note:
Controllo eseguito da:
\ 8.1, o\e
SEZIONE 2 y
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura:: (8 Data fattura: 0 / U,/ (£ Importo: € &)u B+ IVA
b
NOTE
| .
Capo Unita Tecnica: firma % Datan SLLLEN
N \

Mod. 7/2015 - AT “Griglia di controllo documentazione” | Data: 15/12/2017 | Rev. 02 |

pag. 1



L Sy
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F N
8 T
"“:\1 i SpA :.:':a ,
Sy . Arends per Io Mobdta nell’Area & Taronto
L )

“VERBALE DI COLLAUDQ"
{Punto "VI" della procedurq)

®us_G6¥2 )

o

Il giorno 4QD,. [A,l(, alle ore Q. @ , presso la sede AMAT, si procede alla redazione del
“Verbale di collaudo” inerente i lavor indicati in intestazione, eseguiti dalla ditta
INAGS autorizati con “Ordine dl esecuzione del lavorl” prot. | 630 19 del -
Sono presenti:

- per AMAT: HARMNAIND , In possesso del profilo professwnc.le di "Capo Unitd
tecnico Organizativa” par. 230 (min. 170).

- per AMAT: o2l

SEZ 1: Al LAYO
-) Risullatl dell'operazione d! collaudo:

it 00 b5, Kuﬂow ........ € B

...... U (TS RN oA B LR T 2 LN 0 SO Y SO SN
....... : w‘ﬁmwm

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

-) Eventuall osservazioni:

-------------------------------------------------------------------------------------------------- LALT LI LI R LTI TP T e T LNy ]

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): [K]posimvo [] NEGATIVO
(barrare il caso che ricomre) '




) j !iiw SDA
Y
\.’

Azionda per la Mchils noll*Arce o Taranto

| Mod. 4/2018 - AT | “Verbale di collaude” | Data: 09/02/18 l

: A ONSEGN c
{TUTT QUELL PREVISTI NELL'ORDINE EMESSO, D! 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), fiporta tutti | icambi, di importo pari o superiore a 100,00 €, dei

quali I'Ordine di esecuzione del lavori ne prevede la sostituzione. Gii esifi della verifica
inerente la consegna dei ricambi sostituiti sono riportati nella colonna e):

Q b ' c d e
) Eslto verifica

Pr. Denominazione ricamblo ' Quantita Costo rtc;tllLbl sosﬂ:?é_ﬂ_
1

2

3 /[

il /

5 /

[ p 4

7 //

8 ‘ /

? /

10 /

1 /

12 /

13 /

14 /S

15 /

14

17

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ2): []PosiTivo [ ] NEGATIVO
{barrare il caso che ricome)
Il Rappresenta II' AMAT

| Mod. 4/2018 - AT_| “Verbate shcollguds™ | Data: 09/02/18




Amat S.p.A. Protocollo In entrata n. 0019631/2019 del 26/11/2019 12:20:19

b

~
A

| OI:FICINA MECCANICA g LN
1(9 DRAGO L 1)

Bede I..g-lo. Dom PFlsc. Ub. Es. E I.uouo cons. Doc. Flec.
Via Taranin Z). - C.P. 8B - Tel. 050 BB33278
Fax. 090 8833307 74011 CASTELLANETA (TA)
RIVA 00300200730 ~ Cod, Fiat. DRG FNC 42A01 C138U - C.CLAA. 74130
Sito Web: www.officinadrage.it

o S\STEMq c’

) D

Mercedes-Benz

PETNER VOITH

|

EETTEIR]

ZF Services Partror

|

E-mail: Info@ofMcoinadrago.it Swreics Rard Diclsing Automative
[ Cliente A
446 AMAT Az. x la Mob.nell'Area di Taranto
S.pA.
Via C. Battistl, 857
74100 TARANTO TA
Plva/C.F: 00146330733 100146330733
h__._ /
Tipo Doc: LO  Ordine di lavoro officina Numero: 944 Del: 26/11/2019

)(Pagna 1011 )

Banca : UNICREDIT BANCA SPA MASSAFRA

Cond.Pag : Split Payment BB 60gg FM

][ Agente :

)

L Arficolo Descrizlone

UM Q Prezzo

Carica Sco-1Sco-2Imporio riga G Coll ]

Targa: EH8T4FT Telalo: WEB62804313103203
Mod: Me01-Mercedes Bus

PORTA GENTRALE NON FUNZIONA
PARAMETRIZAZZIONE CENTRALINA PORTA

RIPRISTINO E FISSAGGIO BORDO PEDANA PER

DISABILI

REGISTRAZIONE INTERUTTORE DI PROSSIMITA H

REGISTRAZIONE POTENZIOMETRO PORTA

AQ004405298 SOFTWARE
SOSTITUZIONE SENSCRE ARIA
SOSTITUZIONE SENSORE ARIA
AQD45455414 BULBO FRENO STAZ. BAR 5.5
CONTROLLO FANALINI E LUCI
SOSTITUZIONE FANALINI E LAMPADINE
AD018205021 LUCE INTERMITTENTE DX
AQ008200520 INDICATORE DI DIREZIONE LAT. SX.
AQ00B200620 INDICATORE DIREZIONE LAT. DX.
N072601024210  LAMPADA 24v-21W/5W dopplo filamento
AQ028201756 LUCE TARGA
NO72601024502  LAMPADINA JEC 60800-TAW -24V-HD
1887302505 LAMPADA 24V 10W
1987302431 LAMPADINA ALOG H3 24V

Operazione con scissione di pagamento —Adt. 17 ter DPR 633/72

Cod.Az.; 673 Gar.:
VAN:

0,00

H 1,80 25,00
H 250 25,00
1.50 25,00

H 200 25,00
PZ 100 136,50
0,00

H 1,50 2500
PZ 1,00 37,56
0,00

H 3,00 25,00
PZ 1,00 34,81
PZ 1,00 28,00
PZ 1,00 28,00
PZ 2,00 1,92
PZ 2,00 32,50
PZ 1,00 2,30
PZ 2,00 2,12
PZ 1,00 8,10

0.00
0,00

0,00
0,00
0,00

0,00
20.00

0,00
25,00
25,00
25,00
30,00
25,00
25,00
25,00
25,00

0,00
0,00

0,00
0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0.00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

Km:

1037337

Cont.:

0,00
45,00
62,50

37,50
50,00
138,50
0.c0
37,50
30,05
0,00
76,00
26,11
21,00
21,00
2,68
48,75
173
3,18
6,08

8P
&P

sk
8P
SpP

SP
Sp

8P
SP
SP
SP
P
sP
sP
sP
&P

\

Note; ]ﬁ
[ Tetale mancdopera Totala ricambi Tcomo
Ore: 12.3000000 Impoerto: 307,50 207,07 604,57
( tmpontblle;
Firma per Accettazione L pontate: 804,57 ]

[Iva:

133.0@

[ Tolala:

757,56

 — r—
Informativa ¢ consermo LEGGE 6782 futetn e privacy. | vs. datj sono ratistl pes le finedita peapan Inerent | noatr rapperts commerciall, in aasenza di va damals dssenss o

* = Sconto merce




. Azienda per la Mobiita nelfAre di Tara
' 14121 TARANTO Via Cesare Batis

Ll Sl W

T e T

-~

R i e B hieal 2k

CEDENTE: Bitta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita VA

Tel.099.73561 Fax 009.7794247 -
Parta VA 00146330733 *- -

nto Spa
6 657

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(Dnd.t.) cra. a7z 001408199 DPR. 696 dei 22121996

i N. A0S o A0 Zalf

- .

. a mezzo;
e . .
] vettore Kj cedznte [T cessionario
CESSIGNARIC: Ditta, Dipendenza, Demicitio o Residenza, Partila VA LUOGD D) DES {se diverso gl indiri E VARIAZION]

A Desco

{ D=

Sy BASIO MoTiop” TA

CAUSALE - DEL TRASPORTO VS. GRD. N.

DESCRIZIONE DE| BENI {natura e qualit3)

A RS Az oo 61 e

[ 1 conto

[T asaldo
IMPORTO &

Yoo CeuwmRALE N0 W)

TOVTAON AL

RS ToRk) T B B D

S vl T + LpesTo BsS

—

/

ASPETTO ESTERIQRE DE) BEM

A NeSA

VETTORE: Ditta, Domicllio o Residenza

N. CaLl

PESO 4G

*PORTO

TOTALE €

DATA E CRA DEL RITIRO

L b

Consegna q inizip trasporto @ mezzo

cedente

COSSORIR0

| | | I | I ] I ]
A0 W10 Do |z ket

ARNOTAZION; - VARIAZIGN!

MUMERD PROGRESSVOS- FRMA DY CESSIOMART

6512D3033(2)

(1} Sola In caso of ulilizzp in Bostiiziane della

jficSion: fscale, 5
{2) ATsensidefiart, 3, comma 2, def D.RR. 441/97 ¢ st fve modificaziont.

1



= - . : . rm? otnoe T ih anhilan Seoidodd E;"‘ G shrsish

ATTENZIONE L 4.~ ¢ m|emue S By GT%um.-.T [EXEAY

| fogii di questo bollettario sono in-carta chimica ‘éhtdﬂthrc‘a‘h ““7@5‘: 6 E'mﬂ‘faéo‘i GeT

Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega af""%.dr‘ﬁb_ﬁ c’yrﬁiﬁﬁ?‘hﬁc
sottostanti «a foglio singolo» & non a ricalco. re ""'

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

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTQ PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENC CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

I| sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporte di cose in conto proprio n '
dichiara che Je seguenti cose sono [*): R - . -

Q ¢ sua proprietd; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

0 da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposito in relezions &l contratto di deposito o

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

o prese in locazione;

Firma leggibile det titolare
(o del suo legale rappresentante)

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

Il sottoseritto, titolare di licenza a'i'autctrasporto di cose in conto proprio n, -,

dichiara che le seguenti cose scno (*):
O di sua proprieta; Qprese in comodato; Q prese in locazione;

e costitulscono trasparto occasionale per le seguenti esigenze

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

{*) Dichiarare I'ipatesi o ¢ ipotesi che ricorono.
NB - dichlarwione B) va-fatta anehe nel caso che Il trasparto, oltre che essare nccasionale, comprenda cose che rigntrano fa quelle previste
nella licenza e va quindi aggunta a qualla di cui elia Tattera A).



CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilio,0 Residenza, Pariita VA

OFFIC DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)
) F%}{éﬁ%&amcy&\

D.PR. 472 de}, 14.08.1996 - D.PR. 696 de! 21.12.1996

Cenitro Auterizzato
Mercedes-Benz * Seira N . l |
OMiNIplys ) e |

Vit Taranto 2. G.P 63 - 74011 CASTELLANETA (1)

amezzo: [ cedente [J cessionario

; Ditta, Dipendenza, Domicillo o Resid W ta IVA LUOGO DI DESTINAZIGNE {s¢ diverso dall'indirizzo del cessionario) E VARLAZION!
Vi 22 A
S AR 657 /E520Y

CAUSALE DEL TRASPORTO VS, ORDINE N. DATA

[ n conta
! ‘ [ a saldo

|

ASPETTO ESTERIORE DE BEN: N. coLU PESO HG, PORTO
TOTALE €
DATA E ORA DEL RIMIRO FRMA DEL CONDUCENTE
Consegna o Infzio trasporto a mezzo @/cedente T3 cessionario J £| /&( ’ . Q Lo
] | ] -) Olfot £ Por L
ANNGTAZIONI - YARIAZIONI NURTERQ PRI ESSVG 2 FIRMA DEL CESSIONARIG Q

1687602 i1 (1) Solo in caso df utilizzo in sostituzicne della centificazione fiscale - (2} A sens! delfart. 3, comma 2, def D.PR. 441/97.



\ “1 NN
[l 1 acd pert !
. K )
P q ! Fi
: . nLTTTOT . A
' i - -
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_ A RSN TN
L4 Y - - A N " N \ N ‘.-’ .
T mmwmones. 20y € WYRRL T
| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autorlcalcante . \ o3 e o 3 ' .‘.;
TOREDIR A P BN N
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di- compilére |é” dichiarazioni ™= SOTENT L
sottostant] «a foglio singolo» e non a ricalco.
‘-_ x v '..4' ‘l"I “_"_l i- . -.__ T __-_. o , LM _‘*._
DiCHIARAZIONl" X ({ e
ai sensi dellart, 39 della Legge 29&1974 dellant1 del DM 134'799dela Legge 132/1987 ' [ ~ S
— r \

[t sottoseritto, titolare di licenza all'a
dichiara che le seguenti cose sono (*):

[Qdi sua proprieta;
[ da esso prodotte o vendute;
Qprese in comodato;
Qprese in locazicne;

I sottoscritto, titolare di ficenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n,

A) TRASPORTO DI COSE- 1N CONTQ PROFRIO
PER UN PESO OOMPLESS!VO A PIENO CARICO SUPERlORE A K_G)"S 500

um\spo[to di cose in conto prqpno n.
~

N

™, C1da esso elaborale, trasformate, riparate o simil;

S Rt RA \ . \_\__‘ _1‘4 . l\{.:-"‘ I““ Y
. -._‘:._
A \}\\__ LN A

Lol oo

l:jtenute in deposito in relazione al contratto dl deposito™ ot T
=2 ad un contratto di mandato ad acquistare o a\vendére‘ \e i ..:'\

fe—-h "\\ .{ 1 \-{ \'J\ \ '

f)

i, r\
O
'-J
CA N Firma leggublle del titgla

{o del suo legale rappresentame)

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

dichiara che le seguenti cose scro (*):

O di'sia proprietd;

& costituisoono trasporto occasionzle per le seguent esigenze

0O prese in comodago;

0 prese in quaziune;

{*) Dighlarara iipotes! ¢ |2 [potesi che rcomone.

dichlzrazione B} va fatta anche ne! case che Il trasporto, otre che essere nccaslonaie. wmprende cose che fientranc fra qua!!a prevists
nelta licenza e va quindl aggiunta a quelia di cut alla lettera A),

NE -

Firna leggibile del titoare
{o del suo legale rappresentante)

‘[-:.1._.':_ ;‘;‘34_.'—



| : BOLLA Data 12/11/20'-|9
a D| SEGNALAZlONE AVARIA Numero problema 72.401

Numero commessa /O?af( 3¢

i Data registrazione: o Autobus 0673

iy m——

12I1112019 08:50:35 Autista MARTURANO COSIMO

1

—

T ms'enta da: DE GIORGIO MICHELE

‘ AVARIA PORTA ‘CENTRALE NON SI APRE
{5 QLTSN 10 RS0 NS isTons ZA?&@)X A REnT

' Localita avaria; BEPOSITO : <

C . S

o . f |

1Da}a Ogario - Operaton lntervent esegmto . hp ‘J)w J[(}ly\{}\ / 6@(
f 2 ok e - g;o}sp Luw@ ‘
l LY. [)19?9@ 88 So )

" Invio ditta esterna: - BASEGEES [?1 LL\ a

icéllaudo ditta | Ao fm f &v%« 2 / Co BG“MLJ

esterna: . "l Qo,fﬁ(m (; wa J)/d/w A(f{ﬂ#‘ Drmenn_

| . A :
| Data e ora Z,é {ia’t/l ()ﬂ

restituzione esercizio:

A1_2/ lﬂl 2019 AMAT 8.p.A. - Via Cesare Battisti, 657 - (Taranta) 1



0019639/2019 del 26/11/2019 12:50:46

Amat S.p.A. Protocollo In uscita n.

RS S p A
Arxwendo per la Mobiitd nell'Area di Taranto

Spettle

Lavore n.477/2019 del 26/11/2019 DRAGO OFF. MECC.,

Via Taranto Z..C.P. 48
74011 - Castellaneta {TA)
Fax n.09% B833397

OGGETTO: BUS Al. §73 - Qrdine dl esecuzione del lavori per PORTA CENTRALE NON APRE
CIG ZE12ADSAES

Visto che:

a. con d.d.t n, 1000 del 19/11/2019 & stato richiesto preventivo di spesa riferito al bus in

oggeho;

b. il preventivo, pervenuto in data 26/11/2019, assunto al prot. 19631/19 del 26/11/2019,

indica il costo totale dell'intervento in € 404,57 + IVA:

Tanto premesso, si emette l'ordine di esecuzione dei tavori alle seguentdi condizioni:

1.
2

costo dell'intervento: € 404,57 + IVA;

tempo di esecuzione dell'intervento: n. 2 giorni decorrenti dalla data di ricevimento della
presenie;

penale per ritardata consegna: pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA
esclusa, fino alla concomenza del 10% di tale imporfo. Superato tale limite I'AMAT
provvederd al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso;
garanzia sull'infervento: 1 anne;

cansegna aulobus: consegna cfo Amalta vs carco:

redazione da parte di AMAT del “Verbale di collaudo" presso la sede AMAT: il predeito
verbale sard redatto a cura di AMAT su apposito modello predisposto e compilato ol
momento del rientro del veicolo nel deposito aziendale AMAT. $i precisa che la Sezione n. 2
di tale verbale & riferita alla verifica della consegna dei ricambi sostituiti di importo superiore
a € 100,00. L'eveniuale esito negalivodel predetto verbale non consentird la liquidazione
della fatlura relativa ai lavor eseguiti. Sard Vs. facoltd richiedere copia del suddetto
verbale,

Condizioni di pagamento: 40 gg DFFM.

DP
Il Diretto enerale

Ing. Mpss jcecca

[ Mod. 3/2018 - AT | “Ordine di esecuzione del lavorl " | Data: 09/02/18

[ e e e e e = e
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¢

FATTURAELETTRONICA Id SDI:2025558927 Data SDI: 26/11/2019 18:59
Formato Trasmissione: FPR12
thﬁt&n&e il », LTEE g e . L e e ' ""é;;-:;:i'. 4.: wwnﬁs!mawrm e e e ;:h:'-_-:_;I R ;

O e

| Off. Mecc DRAGO AM.AT. Az, x Ia Mob.nell'Area di Taranto S.p.A
Via Taranto Z1. - C.P. 68 Via C. Baltisti, 657
74011 - Castellaneta- TA- IT 74100 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: ITOO300200730 P.IVA: [T00146330733
Cod. Fiscale: DRGFNC42A01CA36U '
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJIPTT
Natura Documento | Numero om0 oo Towte
Fattura 2191 5000 2019-11-26 EUR 216,55
Causale
Veicolo - Targa: CX197XG , Telaio: ZGA482M0006005568 , KM: 214017 , Descr Veicolo: heco-hisbus - 401E,12.29
Dettagfio linee Fattura. o
et s o . . ) it e o g o s . g e i 5 o e
- Desgcfizigre PLUM D aie { Pr. Unitario | Pr.Totale ? “IVA-

R :

Targa: CX197XG Telaio: ZGA482M0006005568 Mod: U4APDI491E. 12,20 0 2%
KM: 214017 :

- CAMBIO FUNZONAMENTO [RREGOLARE LAVORO 47519 CIG 0 2%
ZOD2ACESCA

- DIAGNOSI PER RICERCA ANCMALIA - H 1.5 25,00 37,50 2%

- RIPRISTINO CABLAGGIO CAMBIO H 4 2500 100,00 2%

- PERCORSO CARRO OFFICINA A/R 0,5X80KM H 1 40,00 40,00 2%

Dati. Riepilogo.., I R R R e s

e T A ; . g e o - X - -;,«
NatiralEsigibilita VA Y omawa L. imporibile
S (scissione det pagamenti) 22% 177,50
ati pagamento.
3 Data- .- é

' Condizioni Pagamente { Modalith | - ¥ Importe: - Mdituto” 1BAN ©
s . ; - : -Scadenza, | -° _ )

T

- Pagamento completo

Bonifico { 20200131 { EUR 177,50 | UNICREDIT BANCA SPA ITO6A0200878851000104680582
MASSAFRA

Dat Trasmittente: ITD5006900962 - Progressivo Invio: 1188

versione Style 2.7

' nmeearrowe sty ]

OATA DI REisTR L 7 N0V, 2019
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FATTURAELETTRONICA Id SDI1: 2025558927 Data SDI: 26/11/2019 18:59
Fon'nato Trasmssmne FPR12

‘Deslinatario ~~ "+ B

B e e P

Witienie 7T

L B B R T Ry S pEs o, T A e s

Off. Mecc DRAGO ; AMAT. Az.x la Mob nelI'Area di Taranto S.p.A.

Via Taranto ZI1. - C.P. 68 i Via C. Battisti, 657

74011 - Castellaneta - TA- IT ‘; 74100 - TARANTO - TA - T :
P.IVA: MT00300200730 i P.IVA: [TO0146330733

Cod. Fiscale: DRGFNC42A01C136U :

Regime fiscale; RF01 (Regime ordinario) - Codice Ufficio: SWKJPTT

{ Bai Fattura W e w !,..m I ,h e “ e .-
h;atm"a Decu;n:;to o ; Nume-i‘_c; ) o “Data_’ T o lmpor;tox'l’-owle ‘
CFatom mersm ”2019112.-, EUR};G s
..C;;L.E;Ie. : e e v e e C e . . | . |
Veicolo - Targa CX197X5 , Telaio: 2GA482M0005005568 , KM: 2“14017 Descr Veicolo: veco-lisbus - 491E. 1“229 i
Dettag!io Imee‘f-‘attam T : . L ’ . q X
N ] — ) ) -Dasc;iiio:il‘e' S _f Cum Qt  PrUdtaio ! Pr.Tole WA

Targa: CXITXG Telio: ZGAAB2MOM0300550 Mod: UAPDOASIE. 12.29 oo 2%
| KA 214017 :

 CAMBIO FUNZIONAMENTO IRREGOLARE LAVORO 475/19.CIG o -
 ZOD2ACESCA : , : =

. - DIAGNOS PER RICERCA ANOVALIA CoH 1 25 00 1 %0 %
e e g T e

- RIPRISTINO CABLAGGIO CAVBIO . H 4 1 20 ’ W 2%
e - — - - T T T

- PERCORSO CARRO OFFIGINA AR 0,5580KM oH 1 T a0 2%

NaturalEstgl b:llta WA Imponibile ‘ Imposta ;
i advid : s e Hoarin: ki i o e A 0 AP T St e A AP e P

S (scissione dei pagamenti) i 22 % - 177,50 39,05
i 4 4 e A
A’-f—’v%' e mn b wm e, 4_ et e e [ -y

Condlziom Pagamento° 4 Modalith : : | Istituto ‘ IBAN
e LSt e e i S ‘gi.,._ A S ._:1.5; I '«:‘_.. P :.-.- TR N R S
Pagamento completo ;
i

1 MASSAFRA

Bonifico ; 20200131 § EUR177,50 % UNICREDIT BANGA SPA HDGA0200878951000104680582
L i

Dati Trasmittente: [TOS006900982 - Progressive Ivio: 1188

Vergione Style 2.7

et e it PR R  4R

:-w&(gt‘

b e e B AT L e

s
=

Ru:__"_ o wadl

aran paaarel 7 A 019

1




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizions, ordine e contratto

LFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personalz

Data scaderiza 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 UFEICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
[L RESP. UNITA' CONTRATTI
per supejvisione Confr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n, del
UFFICID RAGIONERIA
verifica dati contabif; Pelib. C.A. n. del

data scadenza pagamente indicata in fatiura

TN

Dala scadenza pagamento

deta scadenza di pagamento presunta / \

Deﬁ. NV, 7018 FIRMA DEL RESPONS/(EILE

IL RESP. UNITA' CONTAB!L!T(&LE’QI?&CIO

, per supervisior}or\

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

Hl

UFFICIO TECHNICGO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA T
verifica dati tecnici

Data scagslEARENTC'S0 GG. D.EFM.

Dala scadenza pagamento

DATA
N3 [0

FIRMA DEL RESFONSABILE
g/

[y

==, A4

PATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

EL) TA - ?n” FIRMA DEL EESPONSAB]LE
o Lol £
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE l/\,
varifica conferimento incarico
Confarimantodel ............oooviviiiiiiiin, Proti i
IL CAPO UNITA AA.GG. E PP.RR, Y
DETE FIRMA
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' 1 : S.p.A.
Azienda per la Mabilitd nell’Area di Taranto

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ:

SEZIONE 1 DITTA“ DRAGO 7 LAv.:4752019

AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr.
Protocollo e data

o

Presente in Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: Originale | Protocollo  data Copia
commessa | Con

1. Bolla di avaria officina

2. D.D.T.emesso da AMAT di trasferimento bus a
sede del riparatore

ﬂ'l”

3. “Richiesta di preventivo” (punto
cedura)

della pro-

4. Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto

“II” della procedura) oK C lq 50‘\ 25\“\6) 4 /

5. *“Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del-

la procedura) Ok C |955’+ 25\ h \ 19 v /

6. D.D.T.emesso dal riparatore di consegna bus .«

7. D.D.T. emesso dal riparatore di‘consegna
RICAMBI

8. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto
con le modalita descritte al punto Vi della pro-
cedura

9. “Verbale di verifica dei requisiti contrattuali’
{(in caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO)

10. Altri documenti:

firma Data Note:
Controllo eseguito da:
W 05,17 1018
SEZIONE 2 N
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: 2|q Data fattura: /4 / H-/f 7 Importo: € {3750+ IVA

NOTE

Capo Unita Tecnica: firma Q:;L%M D%tg 6L

e

Mod. 7/2015 - AT “Griglia di controflo documentazione” | Data: 1512/2017 l Rev. 02 |

pag. 1



0019557/2019 del 25/11/2019 14:30:56

Amat S.p.A. Protocelle In uscita n.

. SpA
Azwnda per o Mobiliio nefl Ares ot igranlo

Spettle

DRAGOQ OFF. MECC,

Via Taranto Z.I.C.P. é8
74011 - Castellaneta (TA)
Fox n099 8833397

Lavoro n. 475/2019

OGGETTO: BUS AZ. 529 - Ordine di esecuzione dei lavori per RIPRISTINO CABLAGGIO CAMBIO
A CONSUNTIVO (INTERVENTO EFFETTUATO C/O AMAT)

CIG 2ACEYCA
Considerato che;

1. preventivo, pervenuto in data 22/11/2019, assunto ol prot. 19504/19 del 25/1 1/2019, indica
il costo totale dell'intervento, in € 177,50 + IVA;

— _ *F TR

si emette l'ordine di esecuzione dei lavori alle seguenti condizioni:
I. costo dell'intervento; € 177,50 + IVA:

tempo di esecuzione dell'intervento: N.A.;

penale per ritardata consegna: N.A.;

garanzia sull'intervento: N.A.:

consegna avtobus: consegna ¢/o Amata Ns carico:

redazione da parte di AMAT del “Verbale di colloudo” presso la sede AMAT: NLA.
Condizlonl dl pagamento: 60 gg DFFM.

N ok wp

Rif.:Ing, Peum [ lco
Area Tecnica

Il Direttord seyffrale
Ing. Massi i¢ecca

| Mod. 3/2018 - AT | “Ordine o esecuzione del lavori - Data: 09/02/18 ]




0019504/2019 del 25/11/2019 10:10:02

Amat S.p.A. Protocollo In entrata n.

>y

W B

OFFICINA MECCANICA

DRAGO

1D,

Sede Legate, Dom Fiss, Ub. Es. E Luogo Cons. Doo. Fiso, Mercedes-Benz = =y Ny il A
Via Taranio Z1. - G.P. 68 - Tel. 089 8833278
Fax, 000 8833397- 74011 CASTELLANETA parTHER  VOITH

E-mali: infogpofticinadrago.it

S &

I £F 8arvicas Partner
Aulomotivo

-
Cliente

74100 TARANTO TA
P.lalC.F:

4456 AMA.T, Az xJa Mob.nell'Area di Taranto
SpA.

Via C. Battisti, 657

00146330733

100146330733
—n’

( Tipo Doc: LO  Qrdine di lavoro officina Numerg: 9839

Del : 22/11/2019

)(Paginatdis )

lBanca : UNICREDIT BANCA SPA MASSAFRA Cond.Pag : Split Payment BB 60gg FM ][ Agente ; I
(" Adicalo Descrizione UM Q Prezzo Carico Sco-1 Sco-2Importoriga Gl Gofll )
Targa: CXT97XG Telalo: ZGA462M3006005568 Cod.Az: 529 Gar.: 16/09/05- 14708109 Km: 214017
Mod: U4PDI-491E.12.29 VAN; Cont.:
CAMBIO FUNZIONAMENTO IRREGOLARE 0.00 0,00
DIAGNOSI PER RICERGA ANOMALIA H 150 25,00 000 000  37.50 SP
RIPRISTINO CABLAGGIO CAMBIO H 400 25,00 000 000 100,00 SP
PERCORSO GARRO OFFICINA A/R 0,5X80KM H 100 40,00 000 000 4000 SP

Operazione con scissione di pagamento - Arl. 17 ter DPR 633/72

[ Note:

[ Totale manodopera

][ Totale ricambl

Tcorpo
0,00

| Qre: 6,5000000 Importa: 177,50
~ ——
Imponibile:
Firma per Accettazione L ’ 177'50]
' Iva: 39.05]
U‘m’e? 216,55
mrmﬂlu 8 compense LEGGE 61583 hulets o prvacy. | ve. dati suno sl per le finalia propne Marent | noetr rapporti commerclal, m aasenza d) ve formede iseersd o i ntala ik -

* = Sconlo merce




' FATETURAELEI’TRONICA

Id SDI:2081002327 Data SDI: 05/12/2019 01:39

Formato Trasmissiong: FPR12

. M;ﬁen{g ‘: R . o ]\ .,) £ "‘h i 1. mg{ina,ﬁrio b ) ; ‘! o
Off. Mecc DRAGO ANM.AT. Az. x la Mob.nell'Area di Taranto S.p.A.
Via Taranto Z1. - C.P. 68 Via C. Battisti, 657
74011 - Castellaneta- TA- T 74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: ITO0300200730 P.IVA: ITD0146330733
Cod. Fiscale: DRGFNCA2A01C136U
Regirme fiscale: RF01 (Regime ondinario) Codice Ufficia: BWKJPTT
Daﬁ._ Fa"ﬁum N =Ty EANS e A
: Natur’a Dogcumeéhto Numero Data % Elgnportp Totale
Fattura 243 { 5000 2019-11-30 EUR 1.464,00
Causale © .
Veicolo - Targa: EH200FT , Telaio: WEB62804513100612 , KM: 883034 , Descr Veicolo: Mercedes Benz - Mercedes-Sefra
§ r)ie"tiagfio'ﬁneeapaaum* ‘ . s
Descnzuona { M. 3 ) Q,ta 1 F'r Unatano - _Pr.:?j‘qtaig;; ML/ N
Targa: EH290FT Telaio: WEB62804513100612 Mod: MERCEDES- 0 Y%
Mercedes-Setra KM: 883034
= DIFFERENAALE FUNAONAMENTO IRREGOLARE lawro 49172019 0 2%
del 20M11/2019 CIG: Z762AEGF42
- LAVORO DI STACCO PONTE DAL AZ 639 PER MONTAGGIO SU AZ H 24 25,00 600,00 22%
640
=~ LAVORO DI STACCO PONTE FUCR! USO DA AZ 840 PER H 24 25,00 600,00 22%
MONTAGGIO SU AZ 639
Dati Riepllogo ’ “ _ o .
= R S e R EE o
‘NaturalEsiglb;!m EVA Foooe e ALV, - hmiponible - t. . lmposta. . -
S (scissione dej pagamenti) 22% 1,200,00 264,00
Dati pagamento R ‘ -
| ‘Condizionl Pagatnento A Modalith ; Data e Tetie 1BAN
. A g L P Scadenza o porie, LT e L i .
Pagamento completo
Bonifico { 2020:01-31 | EUR 1.200,00 : UNICREDIT BANCA SPA 1 [MOBAD200878951000104680582
MASSAFRA
Dati Trasmittente: [TO5008800962 - Progressivo Invio: 1240
Versione Style 2.7
R
i..
L™
LML e




"FATTURAELETTRONICA

Id S01:2081002327 Data SDI: 05/12/2019 01:39

Formato Trasrriss_iqn_ggk F?Rlz_

Mercedes—Setra KM: 883034

del 29/1 1!201 9 CiG: 2762AE8F42

Targa EH200FT Telaio: WEB62804513100612 Mod: MERCEDES-

 _ DIFFERENGIALE FUNZIONAMENTO IRREGOLARE lavoro 4912019 .0

Mlttente . ) LT

Oﬁ’ Mecc DRAGO 5 AMAT. Az. x la Mob.neil'Area di Taranto S.p.A

Via Taranto Z\. - C.P. 68 | Via C. Battisti, 657

74011 - Castellaneta - TA-IT l 74100 - TARANTO - TA- T

¢ P.VA: TTO0300200730 . P.IVA: MD0146330733

Cod. Fiscale: DRGFNC42A01C136U i ;

Regime fiscale; RF01 (Regime ordinario) ! Codice Ufficio; SWKJPTT '

| Dall Fatiiica B I

- R A A P T R ETEY ER IR PR S -:4 .‘.-, RT3 y " M-:‘.:,.‘ 4’ e e con s W e e 14 -

Natu:a Documento Numero Data s lmporto Totale o

Fattura | 2431 5000 2019-11-30 | EUR 146400
!l‘um.-»ﬁ-"nnl‘:.“ s siaah R T A IADESane M MAGRAR. = PaRU AL AP MANA AR .‘..,;:.\w. mlone kb 4 A A o RRUaRaiaLKe 3t e g SA aad Ly L, R T €

Cauaie T Lo Lt . o o

Veicolo - Targa: EH290FT , Telaio: WEBG2804513100512 , Kivk: 883034 , Descr Veicolo: Mercedes Benz - Mercedas-Setra

640

; MONTAGGIO SU AZ 639

|- LAVORO Dl STACCO PONTE FUORI USO DA A2640 PER

- LAVORO DI STACCO PONTE DAL AZ 639 PER MONTAGGIO SU AZ H 24

iH;24

PR _{._ S - o
2500 . 6000 | % :

§ Nalura!Esig:b:hta VA J ; impombsie Imposta

ik P . B ot b i a5 s e, NS, e i e e it oethdnpeone i
s (scissione dei pagamenti) 22% : 1.200,00 264,00
[ I - | I o e e e et i nt - -
FDatl pagamento 7 T T L e ey TR
E RNV NI _— e e -.i P-4 I Data - .?k., e me s - o -
iﬁ"c&jnc‘lizioniPagam'ianto . Modalits | . . importo lsfifute 1BAN

. Scadenza : )

Pagamento completo

o = i A

Bomﬁco

Dati Trasmittente: TO5006900962 - Progressivo Ivia: 1240

versione Style 2.7

2020-01-31

EUR 1. 200 00 UNICREDIT BANCA SPA
MASSAFRA

[TOGAQ200878951000104680582

2857
06 DIC. 201:



v

371

UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST!
verifica condiziong, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamanto sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® de!
IL RESP, UNITA' PERSONALE
isione
Determ. A.D, n° del per stipensio
DATA, FIRMA
Delib. C.A. n°® del
Data scadenza pagamente
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UEFICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. def
UFFICID RAGIONERLA
veriiica dati contabili DB'Ib CA n. del

dzata scadenza pagamento indicata i fatiura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Wi, wfl  [TRMADE RESF’ IL RESP. UNITA TECNICA
per supervisione
(3L RESP. UNITA' CONTAB!L'TA' E BIL M:lo DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per SUpPNlSiOﬂ

e [ @

= t — /

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60 -G D EFM

verifica conferimento incarico

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL R!_E PONSABILE
AB r/ dol-o ‘_—-‘;‘\(@_
DATA FIRMA fE'RESF"O’N‘SKBTD:‘UNiTN‘TE‘CNfCA
per supervisiong
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
3//222 “a@
UNITA' AA GG. E PP.RR. NOTE:




AL
- .qmrznoo';’a

i

s [T

Qy,
U Ey “1)

CAnA

)

Azianda per la Mobilitd nell'Area di Taranto

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: 6to

SEZIONE 1 piTTA * DRAGO » LAV.: [ /2019
AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr.
Protocollo e data l 401 ) L[Q6 ‘
Presente in Tipo Allegato
POCUMENTAZIONE: Originale | Protocollo  data Copia
commessa . )
Copia gialla

1. Bolla di avaria officina On Q 1‘]_(456 A%}/ﬂlflq i \/

2. D.D.T.emesso da AMAT di trasferimento bus a
sede del riparatore on C 9;1? /l‘ﬁl/ﬂ MQ v
3. "Richiesta di preventivo” (punto “1” della pro-
cedura)
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno {punto
V4 ,
“lII” della procedura) all Q 49 955 19//”[/]9 t/
5. “Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del- [/
la procedura) Ou ¢ TooM Ql\d?,lfl‘) v
6. D.D.T. emesso dal riparatore-di-consegna bus o 0O q‘l Al lmqu V4 (/
7. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna
RICAMBI
8. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto v
cog le modalita descritte al punto VI della pro- 0 M Q / @5‘4Q|/\9 “
cequra

9. “Verbale di verifica dei requisiti contrattuali’
{in caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO)

10. Altri documenti:

C " d firma Data Note:
ontrollo eseguito da: ,
" M (200 wle
SEZIONE 2 L

VERIFICA FATTURAZIONE | Nr.fattura: 9/,2 | Data fattura: 30/ “/ Joly | Importo: €400~ +IVA

l

NOTE

oo . firma ( 2 : Data
Capo Unita Tecnica: A3 0 2ol

-

Mad. 7/2015- AT | “Griglia di controllo documentazione” | Data: 15/12/2017 | Rev. 02 |

pag. 1



0020031/2019 del 02/12/2019 11:41:40

Amat S5.p.A. Protocollo In uscita n.

SpaA
Aziande por ka Mobilua nell'Area o Taranm

Spettle

DRAGO OFF. MECC.,

Via Taranio ZI1L.C.P. 48
74011 - Castellaneta (TA)
Fax n.0%% 8833397

Lavoro n.491/2019 del 29/11/2019

OGGEITO: BUS Al. 640 - Ordine di esecuzione dei lavori per RIPRISTINO DIFFERENZIALE
CIG 274 42

Visto che:

a.

con d.dt. n. 979 del 15/11/2019 & stato richiesto preventive di spesa riferito al bus in
oggetto;

. il preventivo, pervenuto in data 29/11/2019, assunto al prot. 19955/19 del 29/11/2019,

indica il costo totale dell‘intervento in € 1.200,00 + IVA;

Tanto premesso, si emette J'ordine di esecuzione del layorl alle seguenti condizioni:

1.
2

costo dell'Intervento: € 1,200.00 + IVA:

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

penale per ritardata consegna: pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giomo solare, IVA
esclusa, fino alla concorenza del 10% di tale importo. Superato tale IImite I"AMAT
provvederd al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso:
garanzia sull'intervento: 1 anno;

consegna autobus: consegna cfo Amat a vs carico; )

redazione da parte dl AMAT del “Verbale di collaudo” presso la sede AMAT: il predetto
verbale sard redatio a cura di AMAT su apposito modello predisposto e compilato al
momento del rientro del veicolo nel deposito aziendale AMAT. Si precisa che la Sezione n. 2
di tale verbale & riferita alla verifica della consegna dei ricambi sostituiti di importo superiore
d € 100,00. L'eventuadle esito negativodel predetto verbale non consentiral la liquidazione

della fattura relativa ai lavor eseguiti. Sard Vs, faccltér richiedere copia del suddetto
verbale,

Condizioni di pagamento: 60 gg DFFM.

—zall]

Il Diretiigre Generale
Ing. Mdssimo Dicecca

l Mod. 3/2018 - AT | “Ordine df esecuzione del lavori * | \Dufu: 0%/02/18




06:47

0019955/2019 del 29/11/2019 13

Amat S.p.A. Protocolloc In entrata n.

91 9oig

D &

Sede Legate, Dom Fise. Ub. Es. E Luogo Cons. Doo. Fise. MercedesBenz == = LT LR R
Via Tarante Zi. -C.P, 63 - Tel. 090 ABMIZTG .

m&% - c.I'-Ef;“ :Jun FNE 42001 me‘."a‘I‘}L.L 74130 PARTHER VYVOITHK ZF Servicos Partnor
Sito Waeb: www.officinadmego.it . @
E-mail: Infa@oﬂ’lelnldmgn.n ! Automutive
[ clients )
448 AMAT Az. x la Mob.nell'Area di Taranto
S.pA.

Via C. Batlisti, 657

74100 TARANTO TA
Plwa/C.F: 00146330733 100146330733
. S I——
L Tipo Doc: LO  Ordine d! lavoro officina Numero: 853 Del : 20111/2019 | Pagina 1 dl1 |
(Banca : UNICREDIT BANCASPA  MASSAFRA Cond.Pag ; Split Payment BB 60gg FM  ( Agente: |
[ Articolo Descrizione m Q Prezzo Carico Sco-1 Sco-2Importoriga Cl - Colll '
Targa: EH290FT Telalo: WEB62804513100612 Cod.Az.: 640 Garn: - Km: 883034
Mod: MERCEDES-Mercedes-Setra VAN: Cont.:
DIFFERENZIALE FUNZIONAMENTO IRREGOLARE 0,00 0,00
LAVORO DI STACCQ PONTE DAL AZ 539 PER H 24,00 25,00 0,00 0,00 600,00 SP
MONTAGGIHO SU AZ 640
LAVORO DI STACCO PONTE FUORI USODAAZE40 H 24,00 25,00 0,00 0,00 600,00 SP
PER MONTAGGIO SU AZ 638

Operazione con scissione di pagameanto — Art, 17 ter DPR 633172

= )

[ Totale manodopera Totale ficambi Tcarpe
Cre: 48,06000000 Imperto: 1.200,00 0.00 1.200,00
| I ibile:
Firma per Accettazione meom : 1.200.00 ]

[""‘" 264.00]

L ( oste: 146400

Infarmatya e consenmo LEGGE 67300 bulsia ¢ privacy. | v, dab cono battal ped ta Bnaitg propel® intrerd | nastd repport] commercted, i awenza di va focmale o a sisle
* = Sconto merce




CEDENTE: Diita, Dipendenza, Domicillo & Residenza, Partita VA

Agienda per la Mobiita nelf/Area di Taranto Spa

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) orR. a72cel 14081998 DR 696 del 21.12.2006

N. 999 ae!l/r,é/gfzgql?|

74121 TARANTO Via Cesare Batlisti 657 !
Tel.099.73561 Fax 099.7794247
Partita VA 00146330733 a mezo:
[ vettore

] cedente

[ cessionario

CESSIGNARIC: Dita, Dipendensa, Domiclio 0 Residenza, Partiia VA LUOGO Df GESTINAZIORE {3e dn
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CAUSALE DEL TRASPORTO ¥5. ORD. M.

DESCRIZIQNE DE! BENI (natura e qualita)

o {) DUJ /,37 I6(f O ﬁ?

{7 in conto

[ a salde
IMPORTO
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ASPETTO ESTERIQRE DEI BENI d( N..COLYY PESO KG FCRTQ
VI A TOTALE €
DRE: Ditta, Do oo DATA E ORA DEL RITIRO
o,
b i \h\“/\n
i T cedente  |®P 7 0@ D~ | DO gopeE ,
~ Consegna o inizio rrasportoamezzcl “Sessionaris j *j I/(/’ Y/ ]BI ;é)l )'O 0

ANNOTAZIONT - VARIAZIGH
1

=
NUMERO PR FIAMA DEL C

I~

651203033 (a}

{1) Solo In gaso di ttifizzo in sostituzione defiz certificazions fiscaie,
(21 Ai senst defl'art. 3, comma 2, de! D.BR. 441/87 e successive modificazion:
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12-EiREY ark: &
ATTENZIONE:TZ3 itzified sureed ol STAASAT 11AT
I fogli di questo bollettario sono in ¢arta chimica autoriBit8TEEe0 ks 133ET.LE0. 6T
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di BEARRIREGRAWEERioni
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco.

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

A) TRASPORTO D1 COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

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

0 ¢i sua proprietd; o da esso elabarate, trasformate, riparate o simili;
o da esso predotte o vendute; O tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
O prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

0 prese in locaziong;

Firma leggibile del titolare
{o de suo legale rappresentante)

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

1l sottoscritto, titolare di licenza alfautotrasporto di cose in conto proprio n. .

dichiara che le seguenti cose sono (*):
O dj sua propietd; 0 prese in comodato; o prese in locazione;

e costituiscono trasporto cceasionale per e seguenti esigenze

Fimna leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

(") Dichiarare |'ipotesi o le ipotesi che ricomono,
N.B - dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il traspoerno, oftre che essere occasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste
nella licenza e va guindi aggunta a quella di cul alla lettera A}.
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CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita IVA

CENTRG ASLISTENZA N 4 Z
ASTRA Velcoll industriall . !

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)
EF:fftnggg DR 472 del 14,08.1995 - D.PR. 696 del 21.12.1996

Data |2 19 |“/|// 201/’3 |

Vie Tecmio 2L - 1P, 63+ 74011 CASTRLLANGTA (T

amezo: [ cedente [] cessionario

CESSIONARIO: Ditta, Dipenderaa, Domitilio o Residanza, Partita IVA LUQGO DI DESTINAZIGNE ise diverso dallindirizzn del cessionario) £ VARIAZION) !

BNAT 5tA ' DA

vih G BT G5

#10g O

CAUSALE DEL TRASPORTO ¥5. ORDINE N,

corndory (IS b octo oz

DATA .
D in conto

I c b b Dasao

QUANTITA DESCRIZIONE DE] BENI {natura e qualita)

/O COSTOUTHOVE

Zan>

(5000 DO pE £3))

ASPETTO ESTERIOREADEI BENI N, coLl - | PESO KG. PORTO

| A VisTP Q TOTALE, €

I DATA E ORA DEL RITIRO FIRMA DZ| DUCENTE

Consegna o infzio trasporto amezzo [ cedente [} cessionario // 6 3 ‘ | ] /L {/

] | £ r A g QA
ANNOTAZIONI - VARIAZIONI NUMERD PROGRESSVO & FIRMA DEL CESSIQ; o

VAT NS

1687CD2 m)

{1) Solo in caso df utifizo In sostituzione dalla certificazione fiscale - {2) Al sensi dell'art. 3, comma 2, de! D.PR441/97.
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sottostanti «a foglio singolos e non a ricalco.

ATTENZIONE: o N
| fogli di questo hollettario sono in carta chimica autoricalcante. A
Per non produrre involontarié trascrizicni, si prega di compilare le dichiarazioni. k
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~ ai sensi dell'art. 39 della Legge 29&"1974 dEII art 1 dBIDM. '13.4.79 ¢ della: L9gge 132/1987-'
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" A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRID
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

1 sottoscritto, titolare di ficenza all'autotrasperto di cose in conto proprio n

. P, f P T 1_\ 1

dichiara che le seguenti cose sono {¥):

Qi sua proprietd; (da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

Qda esso prodotte o vendute; (tenute in deposito in relazione al contratto ¢i deposito o
Cuprese In comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

[Iprese in locazione;

Firma leggibiie del titolare
(0 de! suo legale rappresentante)

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

A
1 sottosetitto, titolare di licenza all'autotrasporto di‘cese In conto proprio n.
X N
dichiara che le seguenti cose sono {*): A
“«
0 disua propriet; 0 prese incomodato; [ prese in locazione;
. N\

-
.

& costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titclare
(0 def suo legale rappresentante)

™~

~

\
{* Dichtarare {ipotesi o ' Ipates! che ricorrona. -

nella ficenza e va quindi egefunta a quelta di cul alla lettera A).

N
N.B - dichiarazione B} va fatta anche nel caso chie i traspono, ollre che essere occasionale, comprend cose che rentrano fra quelle prev!sts
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BOLLA _ | Data 13/11/2019
DI SEGNALAZIONE AVARIA | G020 e 72.458
: Numero commessa
- _lo2h86
' Data registrazione:

Autobus 0640

_1 3111/2019 11:46:10 Autista  ZIZZARI ROMEO

‘ Locahta avaria: -'TAMB'URI |

Inserlta da - MASI FAB'O ’ \ . T T TT IS T Tn. T T oL .

| AVARIA ~ RUMORE ASSORDANTE PROVENIENTE MOLTOPROBABILMENTE
{ C i 4.} "DAL'DIFFERENZIALE °
i .

#

Data Qrario - Operatorl Interve

ﬁesegwto el ulet Przvaisn, bt —l250
IWU J\ wgva %C?w

@/é @///&4??0[ )

: Invio ditta esterna; BMG'D [§( U( € = :
,»l Collaudo ditta ﬁ#ﬁﬂw 2 _&1 J j: oo L(; 9

| esterna:

, - —
' Data e ora oo Z(ﬂu (F
restituzione esercizio: :
13/11/2019 T S iaC atti

AMAT S.p.A. - Via Cesare Battisti, 657 - (Taranto)



Azionda per fo Mobilitd noll’Area di Toranto

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

eus 64 0)

Il giorno Uﬂlz!zp& , dlle ore 310 , presso la sede AMAL, si procede dlia redazione

del "Verbale di collaudo” inerente i lavori indicati in infestazione, eseguiti dalla ditia
D RAGO . qutorizzati con “Ordine di esecuzione dei lavori” £02 5931 Z?m‘b

. DELOU/Aej ot D

Sono presenti:

- per AMAT: |6, RN 0, in possesso del profilo professionale di "Capo unita tecnica”

~par. 230 {min. 170);
-  Per AMAT %14”’(

SEZ 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

-) Risultati delloperazione di collaudo:

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): [ﬁ\rosmvo [ ] NEGATIVO
{barrare il caso che ricorre)

o

Il Rappresentante de
7

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



E: i : S.pA.
Azionde por lo Mobilitd nell’Aces di Taranto

(Mod. 4/2018- AT | “Verbale di collaudo” | Data: 09/2/18 ‘

EZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEl RICAMBI SOSTITUITI

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DE! RICAMBI SUSIIIEIL
(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 aitiene

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

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

d b c d P e
|~ Esito verifica
Pr. Denominazione ricambio Quantita Cosk/ ricambl sostitulti
| NO

e

/

rg

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): [posiTvo [ |NEGATIVO

(barrare il caso che ricorre)

Il Rappresentante della ditta




