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

ESERCIZIO 20 &2

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

CONL 44

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

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

Telefone 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Cedice fiscale, Partita IVA e n° di iscriziene al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritto: € 3.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO N, ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD,CASS5A IMPORTO ORDINATIVO
2020 491 18/02/2020 526,30
IL CASSIERE OFFICINA CASCARAND S.R.L,
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
Contrada Acuti (zona industriale)
74024 MANDURIA (TA)
Partita IVA: 02528390731 C.F. 02528390731
CC 13.07.0001;
DICONSI EURO: cinquecentoventisei e 30 / 100
PAGAMENTO: Bonifico
INTESA S.P.A. IBAN: IT1450306978921100000001057
CAUSALE DEL PAGAMENTO
Doc. n. 439/A de! 27/11/2019
PAGAMENTO FATTURE N.
439/A CIG ZOE2ZAAS052
IMPORTO LORDO 526,30
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 526,30

CASSA CASSA

IMPORTO LORPO 526,30
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA

PREVISIONE

PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA

DISPONIBILITA'

Maw 1L QIRETTORE IL PRESWENTE
L




FATTURAELETTRONICA Id SDI:2028578992 Data SDI: 27/11/2019 12:24
) Formato Trasmissione: FPR12
A Miﬁeﬂt{) h N{) P “’ e ,- " ;& " 4 o - PRI (. ? ’ "l}esﬂnaﬁario ;. Ty 4 ‘:i :; e H‘ " .‘.; [

X i ) E3 8 .

OFFICINA CASCARAND SRL AMAT SPA

CONTRADA ACUT 2. VIA CESARE BATTISTI 657
74024 - Manduria- TA- IT 74121 - Taranfo - TA- IT

P.IVA: [TO2528390731 P.IVMA: IT00146330733

Cod. Fiscale: 02528390731 Cod. Fiscale: 00146330733
Ragime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: 000000

' PEC: AMAT@PEC.AMAT.TA.IT

- Dati Fattur:

R =

. . - - ; = e ,“ - o e
Natura Documento 5 Numero " Data . . Importo To'ale

Fattura 439/A 2019-11-27 EUR 642,09

Dettagiio linee Pattura - _ - L ;

O

:.Ar'ucolo;’ .;: o Descnzione S 3 , i Gt .. PrUnitaric @ Pr. Totale

- w,_prddSTDafaOrd 20799114 caemmssz i SO O B

CONSEGNA BUS 554 TARGA CX274 X3 0 2%

1 LAVORI COME DA NS PREVENTIVO N 39 DEL 14/11/19 PZ 1 526,30 526,30 2%

Dati Riepilogo: | "
. Natura/Esigibilith IVA | - S0 LLALIVA 5 Imponibile | litposty |
3 - R CEL s . 2o o R e I T . BRG .

S (scissione dei pagamenti) Emessa ai sensi dell'atticolo 17 ter DPR 633/1972 e s,m.i. 22 % 526,30 115,79

Dati pagamento B TR A TR
SR IPURITIR: cFE SO R . PR S R TN VA S U VU O SRS

‘Condizioni Pagamento. a : Data Scadenza importo. | Istihito h . IIBAN
e N i : v x R o i by ; EPT F o S . , o S

Pagamento completo

Borifico 2020-01-31 EUR 526,30 | INTESA SANPAOLO SPA  ; IT1450306978921100000001057

Dati Trasmittente: [T12281740154 - Progressivo Invio: ASGS5

Versione Style 2.7

Al ,}.le" T
PG - ...-,:—:.—:-f-'—*—'—“‘“-)'_' 3 WV voy, 10
‘ AAI::LE""L““S \s-._..,-‘ﬂ-"tﬂ"‘—
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FATTURAELETTRONICA Tt Id SD1:2028578992 Data SDI: 2771172019 12:24
_Formato Tresmissione: FPR12

B e

OFFICINA CASCARAND SRL AMAT SPA

CONTRADA ACUTI Z 1. VIA CESARE BATTISTI 657

74024 - Manduria - TA- T T4121 - Taranto - TA- T

P.IVA: 02528300731 P.IVA: TT00146330733

Cod. Fiscale: 02528390731 Cod, Fiscale: 00146330733
- Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: 0000000

PEC: AMAT@PEC AMAT.TAIT

3 :?‘
e £| purtoTu‘taIe

e e iwm..-. er i i A b b bl e e s ke 5o e e

Faftura ’ 439!A ! 2019-‘11-2? EUR 642 09

“; Numero

- u
T PRRE S A N S oy e S g 234 n e e By iy e ok

| CONSEGNA BUS 554 TARGA CX274 3G ‘ o0 . 2%
i1 | LAVORI COME DA NS F’REVEN'ﬂVON‘ 39 DEL Lwmng 0 Pz 526,30 526,30 2%

Pagamento completo

B T T N —— V-

{ Bonifco | 202001-31

v B N s .

EUR 526,30 : INTESA SANPACLC SPA ITM4503069768921100000001057

51

Dali Trasmittente: [T12281740154 - Progressivo Invio: ASG55

L R

Versione Style 2,7




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contraito

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personals

Data scadenza pagamenlo

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° det
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 quantitd, documenti & condizioni contrattual
IL RESP. UNITA' CONTRATTI -
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib, C.A. n. del
Delib, C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabil Delib. C.A. n. del

" [data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scedenza pagamento

data scadenza dr pagamento presunta / - DATA FIRMA Dl RESPONSABILE -
_ 1A
DATA FIRMA DEL RESPONSAB[HE IL RESP. UNITA' TECNICA )
/L@_V__ng_‘ par supervisione
IL RESP. UMITA' CONTAau-s\Q\'/é“fs:}\\Ancno DATA |F!RMA DEL RESPONSABILE
pe isione

DATA FIRM r/grp%\l \
KA1\ %A/V\M,\ \
- )

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavor

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60 GG. D.FEM.

Dala scadenza pagamento

FIRMA DEL RESPONSARBILE

PATA FIRMA

per supervisione

vartilca conferimanto incarico

DA;I'A o, FIRMA D? ESPONSABILE
¢ Liva 2.
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE

Confarimanto del

[,

iL CAPD UNITA' AA.GG. E PE.RR,

y

JDETA FIRMA
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AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: S5

pirra« CASCALA LAV.:{5)/2019

A

SEZIONE 1
AUTORIZZAZIONE ’ COMMESSA Nr. I l0}.28% '
Protocollo e data
p tei Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: resentein | originale |  Protocollo data Copia
commessa . .
Copia gialla
1. Bolla di avaria officina Ok C ')r‘l 2% (u ( (1] l 19 \/
2. D.D.T.emesso da AMAT di trasferimento bus a .
sede del riparatore OK & 960 UllUl \ 19 v
3. “Richiesta di preventivo” (punto “I” della pro-
cedura) oK C (305 U\—(M \\0( v4
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto
“1I1” della procedura)
5. “Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del-
la procedura) Q <8 C— |88@\ ll\—\h\\‘) V
6. D.D.T. emesso dal riparatoredi.consegna bus Ok \’;o{/.\ [b(.\ [|\ ‘q V4

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

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

OK

7 [gu\m\\q

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

10. Altri documenti:

-DEN(A ').%}Aéub, WY /Buom AMAS

firm Data
Controllo eseguito da:

SEZIONE 2

R0 90le

Note:

VERIFICA FATTURAZIONE

Nr. fattura:jg ?

Data fattura: /2%/// /P

Importo: €526 3> + VA

NOTE

Capo Unita Tecnica:

firma l 2 (

Data

10 BiC. 2013

Mod. 7/2015 - AT

"Griglia di controllo documentazione”

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

pag. 1



¥ R el S.pA.
Azienda por la Mobilitd noll’Atoa di Tarento

“VERBALE DI COLLAUDO"

{Punto “VI" della procedurq)

BUs __ OO4 )
Il giorno lél I!l lf, alle ore [é 24 presso la sede AMAT, si procede alla redazione del

nerbale di collaudo” inerente i lavor indicati in intestazione, eseguiti dalla ditta
Mﬁ\%@, autorizati con "Ordine di esecuzione dei lavori” prot. /19 del -

Sono presenti:
- per AMAT: , in possesso del profilo professionale di "Capo Unita

tecnico Organizzativa” par. 230 (min. 170).
- per AMAT: Epoz

-

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI| ESEGUITL.

-) Risultati dell'operazione di collaudo:

POBA. CoROAUTAL (M LUANRS, FRSOASTE.. S22, RIAe3s ...

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

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

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

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

{bamrare il caso che ricorre)

IR resentante dgll’AMAT
'@P%f




4 . S.p.A.
Azionda por lo Mobilita noll'Arca di Taronto

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

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

La tabelia sottostante, precompilata a cura dell’Area tecnica per guanio atliene

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

qudii 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 ricambio Quandtita Costo rtc;cl'.tmbl sosH:ngI
1 | Pwpa st Pestsnenssx 4
2 |UB AR TIZATOAS BoSTSDINE SX K
i ES6MAUT RE ACOSTUC X
5
6 /’
7 P
8 /
9 / “
10 P -~
11 _
12 / “
13 /
14 /
15 /
16 /
7|

.) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): @Posmvo [ ] NEGATIVO

{barrare il caso che ricorre)
appresentante dell' AMAT
~
AT, ssnbolfeafecas

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

[ Mod. 4/2018 - AT | “Verbate di collaudo” Data: 09/02/18




0018801/2019 del 14/11/2019 13:12:34

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

30.A.
Azmnde par o Vabiida nell Area o jaronia

Lavoro n. 457/2019

Spettle

OFFICINE CASCARANO SRL
Contrada Acuti 7.1,

70024 -Manduria {TA)

Email officinacascaranesi@virgilia,it
OGGETTO: BUS N. 554 - Ordine dl esecuzione dei lavor per PRECOLLAUDOQ E REVISIONE MICT

CIG Z0E2AA5052
Visto che:

a) con DDT. n. 940 del 14/11/2019 & stato richiesto preventivo di spesa in merito allg
lavorazione e bus in oggetto, inviato:

b} il preventivo, pervenuto in data 14/11/2019, assunto al prot. 187835 del 14/11/2019, indico il
costo dell'intervento in € 526,30 + IVA.

Tanto premesso, con la presente si emetfe l'ordine di esecyzione del laver alle seguenti
condiziohi;

1. costo dell'intervento: € 526,30 + IVA:

2. tempo di esecuzione dell'intervento: n. 3 giomi lavorativi dalla data di ricevimento dellg
presente;

3. penale per rifardata consegna: pari ol 2% dell'importo dei kavori per ogni giomo solare, IVA
esclusa, fino alla concorenza del 10% di tale importo. Superato tale limite I'AMAT
provvedera al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni enere relativo, nessuno escluso;
garanzia sull'intervento: 1 anno;
consegna autobus: consegna ¢/o Amata Vs carico:
redazione da parte di AMAT de! “Verbale di collaudb” presso la sede AMAT: il predetto
verbole sard redatto a cura di AMAT su. apposito modello predisposto e compilafo al
momento del fientro del veicolo nel deposito aziendale AMAT, Si precisa che la Sezione n, 2
di tale verbale & riferita dlla verifica della consegna del ricambli sostituiti di importo superiore '
a € 100,00, L'eventudle esite negalivode! predetto verbale non consentird la liquidazicne

della faitura relafiva ai lavori eseguiti, Sara Vs. facoltd richiedere copia del suddetto
verbale,

7. Condizoni di pagamepto; 0 gg DFFM '
Unitd teenico: Ing. PQI%L |
Strichlede conferma;
PER ACCEITAZIONE

Mod. 3/2018 - AT | “Ordine di esecuzione del lavorl ™ | Dalo: 09/02/18 ]




0018801/2019 del 14/11/2019 13:12:34

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

$2.A.
Azuando per fo Mokilita nelf Area o lorents

Lavoro n. 45772019
Spettle
OFFICINE CASCARANO SRL
Contrada Acuti 2.1,
70024 -Manduria (TA)

Email officinacascaranosd@virgilio.jt

OGGETTO: BUS N. 554 - Ordine di esecuzione del lavori per PRECOLLAUDO E REVISIONE MICT

CIG ZOE2AA5052

Visto che:

a) con D.D.I. n, 960 del 14/11/2019 & stato richiesto preventive di spesa in merilo alla

lavorazione e bus in oggetto, inviato;

b) il preventivo, pervenuto in data 14/11/2019, assunto al prot. 18785 del 14/11/2019, indica il

costo dell'intervento in € 524,30 + IVA.

Tanto premesso, con la presente si emette Pordine di esecuzlone dei lavori dlle seguenti

condizioni:

1.
2

7

costo dell'intervento: € 525,30 + IVA:

tempo di esecuzione dell'infervento: n. 3 giomi lavorativi dalla data di ricevimento della
presente;

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

consegna autobus: consegna ¢/o Amata Vs carico:

redazione da parte di AMAT del “Verbale dif coliaude” presso la sede AMAT; il predetto
verbdle sard redatto a cura di AMAT su apposito modello predisposto e compilate al
momento del rientro del veicolo nel deposito aziendale AMAT, §i precisa che la Sezione n. 2
di tale verbdle & riferita alla verifica della consegna dei ricambi sostituiti di importo superiore
a € 100,00. L'eventuale esito negativede! predeito verbale non consentird la liquidazione

della faftura relafiva ai lavori eseguiti. Sara Vs, facoltd richiedere copia del suddetto
verbale.

. Condizioni di pagamento: 60 gg DFFM
Unid tecnica: Ing, Pelﬁ%e"

Sl richiede conferma:
PER ACCEITAZIONE

Mod. 3/2018 - AT | "Ordine di esecuzione del lavori * Data: 09/02/18 |




OFFICINA CASCARANQ SRL
CONTRADA ACUTI Z.1.
74024 Manduria - TA

J %ﬁ‘ggﬁ%ﬁ%@é@ - C.F-P.IVA 02528300731

Tel: 0999711208 Cel: 3314403450

s e E-mail: officinacascaranosri@virgilio.it PEC:
WETEPT RRIT0 R " "
Sl Teeamr 850 offi cmacascaranosrl@aruba pec.it
Sito web: www.officinacascarano.it
REA 152415 Uff. prov. TARANTO
Cap. 55.000,00 iv
sociale
TIPODGCUMENTO " DATACOGUMENTO " NUMERO DCCUMENTO PAGINA
DDT Vendnta ‘[4/1 1/2019 130/A 1/1
L s ﬂmﬂlg ﬂwaﬁm ; v

; % R by sﬁ:@ ﬁ_n,{ Py

- CONSEGNA' BUS 554 TARGA CX 274 XG

1 LAVORI COME DA NS PREVENTIVO N° 39 DEL 14/11/19

CONTRIBUTO CONAI ASSCLTO

INTESTAZIONE
AMAT SPA
VIA CESARE BATTISTI 857
74121 Taranto- TA
C.F-P.IVA 00146330733

LUQBO DI DESTINAZEONE

AMAT SPA

VIA CESARE BATTISTI 857
74121 Taranto - TA

CAUSALE DEL TRASPORTO X
DDT Vendrta

" TRASPORTO A CURA DAL BORTO NUMEROCOLLl  PESOKG

Destinatario 1

VETTORE - CONDUCENTE DATA E ORA INIZIs TRASPGRTO

14/11/2018 12.50

" FIRMA YETTORE G gONDUCENT ‘ B
A
A /M C~—
" FIRMA oEt’ DESTINAT
v Q_,/\



BOLLA Data 11/11/2019

Numero problema 72.352
DI SEGNALAZIONE AVARIA | (omee Proseme s

Data registrazione: Autobus 0554

11/11/2019 09:28:25 Autista ETTORRE MARIANNA

Localita avaria:. depOSIto

inserita da: DE GIORGIO MICHELE

......

AVARIA B REVISIONE MCTC ( Cascarano, ).

T, e

Data - Orano Operatorl Intervento esegunto Eé:%ovu (AN ™ SoSTI TO AT
Paa Ensel Pasrsrz\wzg Sx DR AR RNS PosTSDIMLE S

LSChmaranE ACORUCS T e —— Iﬁ’.C cC.
ALY DECTA @SCA-DH—AQ |

spde b

A4
Invio ditta‘esterna: ~ /{J{ -/b( )\ T 1/ (AS(’Q M‘“/a |

Collaudo ditta .. - %j__&ﬁ P ol @&M QEB\)Q
esterna: - R _
) A ) 0

Data e ora ' )—C' ( \\ L ‘Q

restituzione eserpigi_p;_ _

Firma Operatore

2ot sl ;

)
e

11/11/2019 AMAT Sp.A. - Via Cesare Battisti, 657 - (Taranto) B 1 dil



0018785/2019 del 14/11/201% 11:54:33

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

\ -‘\'
& OFFICINA CASCARANO SRL INTESTAZIONE
n":“:m M CONTRADA ACUTI Z.L. AMAT SPA
74024 Manduria - TA VIA CESARE BATTISTI 657
NS C.F-P.IVA 02528380731 74121 Taranto - TA
@H _‘EE!.E&H“‘ Tel: 0899711208 Cel: 3314403450 C.F-P.IVA 00146330733
AW < - e - It ey E-mall: officinacascaranosr@virgilio.it PEC:
e i officinacascaranosri@arubapec.it
Sito web: www.officinacascarano.it CLENTE
REA 152415 Uff. prov. TARANTO AMAT SPA
Cap. 55.000,00 iv VIA CESARE BATTISTI 657
sociale 74121 Taranto - TA
TIPO DOCUMENTO DATA DOCUMENTO NUMERQ DOCUNMENTQ PAGINA CAUSALE DEL TRASPORTO
Preventivo 14/11/2019 39/A 12 Vendita
MOCALITA’ DI PAGAMENTO BANCA DI APPOQGID - IBAN
Bonifico 60 gg fine mese IT1480306978921100000001057

NOTA REL 1311 1/2019 BUS SIGLA 554 TARGA !

CX 274 X5
1 RIMBORSO SPESE VERIFICA PERIODICA PZ 1,0000 165,00 165,00 |A17T22
1 PROVA BANCOQO FRENI Pz 1,0000 35,00 35,00 |A17T22
1 MATERIALE PER PULIZIA E VERNICIATURA PZ 1,0000 40,00 40,00 |A17T22
2 MANODOPERA PER PULIZIA DEI TELAIC PARTE] H 1,0000 60,00 60,00 |A17T22

POSTERIORE PER ELIMINAZIONE PUNT! DI

RUGGINE E COPERTURA CON PRODOTTO DA

VERNICIATURA E FONDO,
1 CLACSON Pz 1,0000 22,00 22,00 |A17T22
1 LAMPADINE VAR WATTS PZ 40000 1,50 6,00 |A17T22
1 LUCE INGOMBRO PER TETTQ PZ 1,0000 10,50 10,50 |A17T22
1 NEON PER LUCI INTERNE Pz 1,0000 6,00 6,00 |A17T22
1 TUBO PER IMPIANTO ACQUA TERGIVETRO PZ 1,0000 1,80 1,80 |A17T22
2 MANOCDOPERA ELETTRAUTOQ PER H 1,0000 60,00 60,00 |AT7T22

PREPARAZIONE BUS ALLA VERIFICA

PERIODICA, SOSTITUZIONE LUC], CLACSONE

RIPRISTINO IMPIANTO ACQA TERGICRISTALLI,

ELIMINIAZICNE CORTO E PULIZIA CONTATTIL
WA IMPONIBILE INPOSTA SPESE VARIE SPESE TRASPORTO

SCONTO% ACCONTI
] IMPONIEILE TOTALE IMPOSTA DOCUMENTD T
NETTO A PAGARE




0018785/2019 del 14/11/2019 11:54:33

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

OFFICINA CASCARANO SRL
CONTRADA ACUTI Z.I.
74024 Manduria - TA

C.F-P.IVA 02528300731
| _E_SE.A.I.I_A;H“‘ Tel: 0999711208 Cel: 3314403450

T e et o rrwemet E-mail: officinacascaranosri@virgilio.it PEC:

INTESTAZIONE

AMAT SPA

ViA CESARE BATTISTI 657
74121 Taranto - TA
C.F-P.IVA 00146330733

Rt T =" officinacascaranasri@arubapec.it
Sito web: www.officinacascarano.it CUENTE
REA 152415 Uff. prov. TARANTO AMAT SPA
Cap, 96.000,00 iv VIA CESARE BATTISTI 657
sociale 74121 Taranto - TA
TIPO DOCUMENTO DATA DOCUMENTO NUMERQ DAOCUMENTQ PAGINA CAUSALE DEL TRASPCRTO
Preventivo 14/11/2018 39/A 22 Vendita
MODALITA D] PAGAMENTO BANCA DI APPOGGIO - IRBAN
Bonifico 80 ag fine mese IT14850306978921100000001057
[CODICE] | MG T O (U [CIANTITA] R E270 JCONTO | [BRORTD) [Pl

2 MANODOPERA PER SBLOCCAGGIO H
INTERRUTTORE APERTURA EMERGENZA
PORTE CENTRALE E POSTERIORE, STACCO
DELLE RUOTE POSTERIORI $X PER STACCO
DELLA PINZA FRENQ ED AMMORTIZZATORE
PER SOSTITUZIONE.

1,0000 120,00

120,00 |A17T22

VA

i MPONIBILE IMPOSTA SPESE VARIE SPESE TRASPORTO
A17T22  Iva 22% su operazioni In spiit payment - AfL17-ter l 526,30 115,79
{ SCONTO % ACCONTI
i
TOTALE TOTALE IMPOSTA TOTALE
f””m'msze,ao 115,79 | PoCUMENTO 642,00 €
NETTO A PAGARE

526.30€




RE INVIO CORREZIONE PREV 39 BUS 554

Amat S.p.A. Protocolleo In entrata n. 0018785/2019 del 14/11/2019 11:54:33

1di1l

Oggetto: RE INVIO CORREZIONE PREV 39 BUS 554

Mittente: officinacascaranosrl@virgilio.it

Data: 14/11/2019 11.44

A: amat@amat.ta.it, unitamanutenzioni@amat.ta.it, unitaofficina
<unitaofficina@amat.ta.it>, unitatecnica@amat.ta.it

SI PREGA DI VOLER SOSTITUIRE L'OFFERTA PRECEDENTEMENTE INVIATA CON IL
DOCUMENTO ALLEGATQO ALLA PRESENTE PER ERRORE ED OMISSIONE VOC! IN ELENCO.

A DISPOSIZIONE PER MAGGIORI INFO
CORDIALI SALUTI

VITTORIO RICCIARD!

Officina Cascarano srl
Centro Revisioni e Collaudi
C.da Acuti snc z. ind.
74024 Manduria (Ta)
p.iva 02528390731
tel 089.9711208
www.officinacascarano.it

—Allegati:

PREV 39AMATS554. pdf

92,9kB

14/11/2019 11.52




\ CF.DENTE:D&'!‘.a'D‘pemmza Domicilio o Residenza, Partita VA

Azienda per la Mnbﬂlté nell Area di Tasanto Spa
* 74121 TARANTO Via Cesare Batlisti 657
Tel.089.73561 Fax 099.7794247

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) ora 472 0e1 12080095 057, 695 gel 21,12.1956

N%O derle( Pzéngl

a mezz0;
(1 vettores [ cedente

[ cessionario

Partita VA 00148330733
CESSIONARO: Oitta, Diperdenza, Domicig o Resrtenza, Parita VA

S A L\&mfwm

LUOGO BN DESTINAZIONE, (52 tivers dal nafirm def ex-sonariof £ VARWZIOH!

SR

IS OSITN ( )

CAUSALE DEL TRASPORTO

¥S. ORD. H. PEL

7 in conto
ol [ a saldo
QUANTITA DESCRIZIONE DE) BENI (natura e qualiid) IMPORTO 2

A Wb 5 pi. 354 e
PECA (U 5 SUlauds 4
(i s (( o
—
il e | TOTALE €
b | e
SRR (;)E;'EJLCH*JACA ARANC
onsegna o inizio trasporto a mezzo  —CEUEME o 7 -l J U"‘:ﬁ\"“u_ FL
fNNG?AZvi1.vmmmm o cessionario l/l ’{ (-Q ’@ ‘3 ¢ ReMC (7 e 221 W:
| . 74994 NANPUR|
Part. 2578390731
ey e S S



Soawite H .
Lt;a&h'sduéﬁ s!.sq ghngls
ATTENZIGG oins‘:s*t‘ it 591&
m&esd VOTRESTISER
1 fogli di questo bollettario sono in-carta chimica aut 51 xR I‘BE‘{‘?Q@@"' i

Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega &e‘“&?‘#fﬁc'ﬁx{%ﬂﬁ@”"”'

sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco.

-~

DICHIARAZIONI
ai sensi deli'art. 39 del'a Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987
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T Azendo por to Makilito noitAres di larenlo

c.a. Direttore Generale

Ing. M. Dicecca

OGGETTO: DERCGA n, 237 a CIRCOLARE n. 3 protocollo 4481/DG “INTERVENTI RIPARATIVI DA

EFFETTUARE SUI BUS AZIENDALI, INDISPONIBILITA DELL'AMAT A FORNIRE PARTE DEI
RICAMBI OCCORRENT!"

Consegna ricambi per AUTOBUS AZ. N. 554 (2005)

Premesso che:

& stata richiesta avtorizzazione alla Direzione Generale in merito all'affidamento della
lavorazione dl fornitore CASCARANO;

considerato che:

- il suddetto Fornitore ha necessitd quindi di sostituire i seguenti ricambi:
s n°1 AMMORTIZZATORE POST.
e n°®1 PINZA FRENO POST. $X

se il fornitore dovesse ordinare i ricambi i tempi di ripristino si protrarebbero in maniera
significativa,

i icambi sono gia presenti a magazzino, per cui & possibile prelevarli riducendo le
scorte,

si chiede autorizzazione alla Direzione Generdle_dil'invio, in deroga alig circolare in oqggetto. dei

suddetti componenti ¢/o Ditta CASCARANO per il relativo tempestivo montaggio.

il Capo Unita Tecnica

Socield per Azion] con Soclo unlco soggeta a direrione e coordinamento da parte dal Comune di Taranto
Via C. Bofiist], 857 #7412] Taranfo el 099 73541 «Fax 099 7794247 sweb: www amatia.ltes-mail: amat@amat.tafidegal-mel: amai@pec.amat.ta.it
Caodlee Fiscale, Parlita Iva e N° iscigjone al Registro delle Imprese di Taranlo: 00146330733 - Capitale socicle: € 2.340.453,00 Interamente versafo.
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