ESERCIZIO 20 2202

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

N, 225
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

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

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

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

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N, ORD]NATlVb DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2020 325 27/01/2020 308,45
IL CASSIERE BELLIZZI S.r.l.

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI;
viale T. Columbo, 29

70132 BARI (BA)
Partita IVA: 04612880726 C.F. 04612880726

CC 13.07.0001;

DICONSI EURO: trecentootto e 45 / 100
PAGAMENTO: Bonifico
BANCA POPOLARE DI BARI IBAN: IT89N0542404002000001003541

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n. 19/10/1439 del 24/08/2019

PAGAMENTO FATTURE N.
19/10/1439 CIG ZE129CA021
IMPORTO LORDO 308,45
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 308,45
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 308,45
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA'
IL DIRIGENTE AMM.VO IRETTORE IL [DENTE




FATTURAELETTRONICA Id SDI:1647024098 Data SDI: 25/09/2019 04:03
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente ) : D_estin'atario .
Bellizzi sr.l AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTIST!, 657

70132-BARI-BA-IT 74010 - TARANTO - TA-IT

P.VA: IT04612880726 P.IVA: ITC0146330733

Regime fiscale: RF01 (Regime omdinario} Codice Ufficio: SWKJPTT
[ Bat Fafira SN - s e
NaturaDocurents  © * Numero o " dpaw. - 7 importo Totale

Fattura 19/10/1439 2019-09-24 EUR 376,31

Dessier numere: 219080382data dossier: 24/09/20190perazione assoggettata a split payment con VA nen incassata dal cedente ai sensi dellex
art. 174er del DPR 633/1972

Dettaglio linee Fattira ™

- Articolo. ! ‘ Descriziorie | Qi Pruitario | SelMags. | PrTotle - IVA
FC AUTOBUS CONSEGNATO CON NS DDT. 1976 DEL 16.0.18 | 0 -0.00% 22%
FC V5. ORDINE LAVORO 354119 0 -0.00% 2%
FC | PROT. 0015155/2019 DEL 17/08/2019 0 -0.00% 2%
FC CIG: ZE129CA021 0 -0.00 % 2%

STACCO BOCCOLE E SUPPORT! BARRA 150 0,50 - 26,00 % 55,50 2%
STABILIZZATRICE POSTERIORE E SUCCESSIVA
SOSTITUZIONE
POSIZIONAMENTO MEZZO SU COLONNE E RELATIVA 50 0,50 - 26.00 % 1850 | 2%
MESSA IN SICUREZZA
. | D343324 | BOCCOLA PER BARRA STAB. METALRUBBER 2 | 12 -23.00% 2445 | 2%
FC SOSTITUZIONE SEMICUSCINETTI BARRA 0 -0.00 % 2%
STABILIZZATRICE POST,
iy I vA 055
;Lgﬂmmr--mipf-,v;\f_g_.h‘?m_
DATA DI REGIsTRL B SET. 2019

Dati-Riepilogs -~ = AR R gt TR i TR e et e ity T ;

. NaturalEsigibilita IVA " G. LALIVA 0. dmponibile . . ¢ lImposta
S (scissione dei pagamenti) 22% 308,45 67,86
Dati pagamento T S TV RS Cog

fo e

Condizioni Pagamento: | Modalita, ' DataScadenza '  Importo | Istituto | IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 376,31 MeAD320502000000000000063
BANCARIO 80 GG.D.F.FM

Dafi Trasmittente: 02355280081 - Progressivo Invio: 01549



FATTURAELETTRONICA

Id SDI:1647024098 Data SDI: 25/09/2019 04:03
If.ormato Trasmissione: FPR1_2

i Bellizzi sr.

, AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

i Vigle Tommaso Columbo, 20 | VIA CESARE BATTIST], 657
1 70132- BARI- BA- IT 74010 - TARANTC - TA - IT
P.IVA: IT4612880726 i P.IVA: TT0D146330733

i Regime ﬁTcaIe: RFO1 (Regime ordinario} i Codice Uficio: SWKPTT

i Dﬂis Fatkum Tz

Fattura

Caum!

Dossier numero: 218080392data dossier: 24/09/20190perezione assoggettata a spiit payment con VA non insassata dal cedente ai sensi dellex

a7 de! DPR 633/1972

Das'c?izioﬁs :

2P 'Umtanc

FC | PROT. 00151552019 DEL /002019 Lo  oo0%
FC é OG: ZE123CA02A o L om0 %
| STAGCO BOGOOLE £ SUPPORTI BARRA L0 080 | -2600%
| STABILIZZATRICE POSTERIORE E SUCCESSIVA ! ! R
| SOSTIUZONE
: . POSIIONAMENTO MEZZ0 SU COLONNE £ RELATIVA s om0 -2800% ¢ 1850 | 22%
MESSA IN SICUREZZA L : ‘ '

Fo

: Naturaf&ag;bzhta !VA k

BANCARIO 60 GG.D.F.FM

D343324 BOCCOLA F'ER BARR‘\ STAB METALRUBBER

SOS'HTUZ]ONE SEMICUSCINETT] BARRA ‘
STABILIZATRICE FOST, !

-fmpbnibile

S (sassmne de| pagamenn) 22 % : 308,45 67,86

" Dalt pagamento

Condizioni Pagamento © Modzlita Data Seadenza Imporio istitisto 1EAR
Pagamento completo
* God, Pag. BONIFICO Benifico EUR 376,31 IM26Z0320502000000000000063

Dati Trasmittente: MM02355260981 - Progressivo Invio: 01549



UFFICIQ CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e coniratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n*® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n°® del per supsrvisione -
DATA FIRMA
Delib. C.A. ° del

Data scadenza pagamento

DATA LUADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti condizio_ni contrattuali
[ RESP. UNITA' GONTRATTI .
per supervisione Contr. Rep. n. del -

DATA FIRMA o E
Delib. C.A. n, ... del . R
Delib. C.A. n. del - .

UFFICIO RAGIONERIA
_ verifica dati contabili - Delitlu. CA n. . del o 7 i
data scadenza pagamento indicata in fattura - Data scadenza pagamento < - : --

data $cadenza di pagamento presunta /

A

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE - =+

It. RESP, UNITA' TECNICA
per supervisione.

) 'DATA F{IRMA DEL RESPONST ‘ {
{1 1

IL RESP. UNITA' CONTABILIT
peLsppervisin

BILANCIO

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE = |

DATA

_Zaolrwlo

FIRM(( M - \

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

iL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

"

Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60 GG. D.FFM.

1

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL REFJEONSABILE
AR ) |
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
KRR
UNITA' AA.GG. E PE.RR. NOTE: r’
verifica conferimente incarico
- ¥
Conferimentodel ... Prot.....cococeiiiiiinn, /
IL CAPO UNITA® AA.GG. E PP.RR. I
DATA FIRMA

l?;?a



CERTIRC
» .@\fl%:’n

Azienda per la Mobilita nell'Area di Taranto

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: o5

SEZIONE 1 DITTA“ BELA2Z| 7 Lav.:354/2019
AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr. ‘ 105363 ‘
Progocollo e data .
- p tei Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: c:)eni?e‘:sl: Originale | Protocollo data Copia
Copia gialla
1. Bolla di avaria officina Qe ol ‘:(\'0.2l8 05\03\]9
2. D.D.T.emesso da AMAT di trasferimento bus a V
sede del riparatore OH c ¥21 o cﬁ\ 9 v
3. “Richiesta di preventivo” (punto “1” della pro-
cedura)
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno {punto —
“II” della procedura) OK ¢ 15081 16109‘\‘4) v V
5. “Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del- .
la procedura) QK C 5155 l)\cﬂ[ﬁ e ’\/
6. D.D.T. emesso dal riparatore Eﬁ consegnabus | . QK D) [C)l}g (g\oq\ |9 v \ L
7. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna '
RICAMBI on 0 190 \6‘@39’ 19 v oV
8. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto
con le modalitd descritte al punto VI della pro- Ox O 7 20\09] 19 v’ U
cedura
Q. “Verbale di verifica dei requisiti contrattuali”
(in caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO)
10. Altri documenti:
firma Data . Note:
Controllo eseguito da: 0
A8, 17 2000
SEZIONE 2 Yo ‘
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: ][}75? Data fattura: 2&/ Q /l y | Importo: € 308 4S +IVA
L e |
NOTE

Capo Unita Tecnica: flrm.i_z,*: g 4 Data}.‘? bio. L)

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

pag. 1



Sy
S
1o < S.p.A. %:\ J
Azienda per la Mobilitd noll’Area di Taranto —_—

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

(BUS 657 — SOSTITUZIONE SEMI-CUSCINETTI, BARRA STABILIZZATRICE POSTERIORE)

Il giorno %.R IE . dlle ore A o ., presso la sede AMAT, si procede dlla redazione del
“Verbale di collaudo” inerente i lavori indicati in intestazione, eseguiti dalla ditta BELLIZZI

SRL, autorizzati con "Ordine di esecuzione dei lavorl” prot. 15155/19 del 17/09/2019.
Sono presenti:
-  per AMAT: Marianna Efforre, in possesso del profilo professionale di "Capo Unitd

tecnico Organizzativa” par. 230 - {(min. 170).

-) Eventuali osservazioni:

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

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

{barrare il caso che ricorre)

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

Mod, 4/2018 - AT “Verbale di collaudo” Data: 09/02/18




«ad ke ¥ ~r n . SpA.
Azlenda per lo Mobilitd noli'Arco di Toranto

SEZ 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEl RICAMBI SOSTITULTI
{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 @), b), c) e d), riporta tutti i icambi, di importo pari o superiore a 100,00 €, dei
quali I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostituzione. Gli esiti della verifica

inerente la consegna dei ricambi sostituiti sono riportati nella colonna e};

a b c d ' e
Esito verifica
Pr. Denominazione rlcamblo Quantita Costo ricambil sostituiti

s

NO
boceotr Ysn Leans Sgpp. Doa¥il | 4 MP ALY 2236 45 €, >é/\

Vs

/
e

v

L] W) N o n| dw]| W M| —

N

N\

N\

A

\

N

N

N

N

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): Jﬁposmvo [ ]| NEGATIVO
{bamrare il case che ricorre)

Il Rappresentante dell’ AMAT

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




0015081/2019 del 16/09/2019 17:28:54

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

.8

-

old. w5h([len

[ ]
Bellizzi s.r.l N
Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diasel Center :
Offitina autorizzata Man Truck & Bus -l
Officina autorizzata Neoptan w
OCffleina autorizzata Industria allana Autobus m
Cfficina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschint
Centro revisione autorizzato MCTC per velcoli oltre 135 g.H
Vendita ricambl ed accessorl multimarca all'ingrosso ed al dettagllo

r
Destinazione Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA’ AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO {TA) 74010 TARANTO (TA}
ITALA [TALIA
P. IVA: 00146330733 P. IVA: 00146330733
Cod, Fiscale:
Cod, Cilente
PREVENTIVO 219090226 004551
Condlziane di pagamento Banca Pag 171
BANCA POPOLARE D1 BARI

N*OR Data OR Modello N® dIVIN Targa Km
219090226 16/09/2019 AUTOBUS CITYMOOD 028633 EHA79FT 279782

K \(H

R R DR BN gy e e

TR R, UgHno Sconto istno Netio, - Totale imp: _ IVA

21905(’225.1 ORDINE RIPARAZIONE (M2) del 16/09/2019
RIF. V5, ODT. N, 722 DEL 15]09/2019

1h30 P1 STACCO BOCCOLE £ SUPPOR“ BARRA STABILIZZATRICE 50,00 -26% 37,00 55,50 44
POSTERIORE € SUCCESSIVA SOSTITUZIONE
Oh30 Pl POSIZIONAMENTO MEZZO SU COLONNE E RELATIVA MESSA IN 50,00 -26% 37,00 18,50 44
SICUREZZA
2 0343324 BOCCOLA PER BARRA STAB, METALRUBBER 152,28 -23% 117,22, 234,45 a4
Totale 308,45

Operazione assoggettata a split payment con IVA non Incassata dal cedente ai sensi dellex art.17-ter del DPR 633/1972

Totale mano d'opera 74,00 EUR
Totale ricambl 234,45 EUR
Totale varle 0,00 EUR

Privacy Regolamento (UE) 2016/679: | Vostri dati vengono trattatl dafla nostra azienda nel rispetto della normativa
vigente in materta di Privacy. Si rappresenta che l'informativa completa, ai sens! dal Regoflamento {UE) 2016/679, & disponibite sul

slto Internet azlendale www.bellizzisrl.it alla sezlone "Informativa Privacy'.

OFFERTA VALIDA FINO AL : FIRMA PER ACCETTAZIONE :

Cod. VA VA%  Imponiblle tmporto IVA TOTALE IMPONIBILE 308,45 €

44  SCISSIONE PAGAMENTI 22,00% 308,45 67,86 TOTALEIVA 22% 67,86 €
TOTALE DOCUMENTO 376,31 €

Belitzzl 5.l Belltze! 5.0l Unftd Lacale 1
Via Tommaso Columbo 29 Via del Bucaneve s.n.
1- 70132 Bari (BA) |- 70026 Modugno [BA)

Teh: #39 020 5058296 PaX
Fax; +39 080 5050902

Posta certficata: belllzziscl@pec.it
www.belllzelselit

Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 5050902

B A it

Documento non validn afinl fiscall.

CF. 0 VA 04612880726
C.C.LAA. Barl 326451
lscriz, Trib. Barl n, 32034
Cap. Sociale: € 100.000 ) v

VDO NeEormaw  BIARM




SRt R

S b

Kaiditode <

Yl
cenchic: Gina, Dipendenm, Domicho o Residenrs, Fasita VA
B ) r

Azienda per fa Mobilita nell’Area di Taranto SpA
74121 TARANTO - Via Cesars Batsti, 657
Tel, 099.73567 - Fax 0967754247
Partita va 007146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

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

N. ffzz wr A€ Q02,010

a mezzo:
[ vettore L] cedente

[ cessionario

CESSIONARIO: Ditta, Diperdenza, Domicdio o Residerza, Partta A

LUOGA) DI DESTIRAZICRE |58 diversa tfall mdinizo dol cessonario) E VARIAZION

CAUSALE DEL TRASPORTO

V8 ORD. . ee [ in conto

[] asaldo

DESCRIZIONE DEI BEN! {natura e qualita}

Ql‘,, = (ToU 08 b 657F -(n 23 1

\{E{«'- ruBQ’-oﬂJ

T N A N L I L

? ’CDI\I{ L;:'\.-—J

FoY el mma 1L

-

AEND

/J‘ - — T
/ —
ASPETTO ESTERIORE Gt =M - o [mcow. [resose PORTO
TOTALE €

VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza

Consegna o inizio trasporto a mezzo cedente

ANHOTAZION - VARIATION

- | 2
wssonare | 101291 1,908 100 ,.WD

FIRMA DEL DESSIDN;

dufany 651203033 (a)

{1) Solo in caso di utdizzo in 5g8%;
(2) Al sens! deliart. 3, comma 2, dal D, MUQ?asuwess}ve

k:




ATTENZIONE:

| fogh & questo bollettario sono in carta chimica autoncalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolc» e nen a ricalco.

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

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO *
PER UN PESG COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

Il sottoscritto, titolare di ficenza all'autotrasporto di case in conto prognon, . . - . . _,
dichiara che le seguentl cose sono (*):

O df sua propriets; 0 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 0 a vendere;
- -0 prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
(o del sug legale rappresentante}

s B} TRASPORT( OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICC SUPERIORE A KG. 3.500

- a -

Ii sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conte proprio o, .

dichiara che le seguenti cose sono (*):
& di sua proprietd; 0 prese in comodato; 0 prese in {ocazicng;

e coslituiscono trasporto occasionale per e seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

{*) Dichiarare 'ipotesi o e ipotesi che ricorrane.
N.B - dichlaraziono B) va fatta anche ncl caso che il trasporto, oitre che essere accasionale, comprende cose che rientrano fra quelle praviste
nclla licenza e va quind aggiunta a quella ¢ oul afla Iottera A).



A ,f PR TS
Baltizzi s.r.l

Officina autorizzata Man Truck & Bus

Destinazione
AMAT AZ., MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

BELLIZZ]

Destinatario .
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)
[TALIA : ITALIA
' P. IVA: 00146330733
DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag 1/1
N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data Dossier Nota
1976 16/08/2019 004551 219090231 16/09/2019
Condizione di pagamento Banca

BANCA POPOLARE DI BARI

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dellex art.17-ter del DPR 633/1972

RIF. VS, DDT. N. 722 DEL 16/09/2019
AUTOBUS CITYMOQOD DIESEL AZ. 657

POSIZIONAMENTO MEZZO SU COLONNE E RELATIVA MESSA IN
SICUREZZA;
STACCO CUSCINETTI BARRA STABILIZZATRICE POSTERIORE E

SUCCESSIVA SOSTITUZIONE

Causale Aspetto esterno N. Collo Peso totale Trasporto effettuato da
Conto lavoro AUTOBUS 1,00 0,000 kg Destinatario

Data partenza Ora partenza Carico Scarico

16/09/2019 14:42 BARI {BA)

Data arrivo Ora arrivo Vettore

Firma conducente / Vettore

Texte

Firma destinatario /

Bellizzi s.r.l.

Via Tommaso Columbo 29
| - 70132 Barl (BA)

Tel.: +39 0BO 5058296 PBX
Fax: +39 080 5050902

Posta certficata: bellizzisri@pec.it

wwhwrbellizzisrlit

AR KNP SronE

1-70026 Modugno (BA)

C.F. 0 IVA 04612880726
C.C.L.A.A, Bari 326451
Iscriz. Trib. Bari n. 32034

Bellizzi s.rl. Unita Locale 1
Via dei Bucaneve s.in.

OMEINEQINLNTS
SaACrtkidsy 1T

Tel.: +39 080 5058296 PBX Lap. Sociale: € 100.000 i.v.
Fax: +39 080 5050902
aqmEoine
SGA Cortheatn , 1 357MG
3 BUSON ROSCH AY 4 ' g
e ) VDO xEme




BOLLA Data 05/09/2019

Numero problema 70.218
DI SEGNALAZIONE AVARIA | (o080 0o /55 8

Data regisftrazione: Autobus 0657
05/09/2019 20:54:23 | Autista ~ FUGGETTI MASSIMO -
Locallt; avaria: CEP -
inserita da: LIUZZI -ALDO )
‘:‘;VARIA ASSALE POSTERIORE RUMOROSOW N

| Data - Orario - Operatori - Intervento eseguito: ﬂ ?I d 1heheda 14 Giitand, LZQ “&io

fﬁ a,«wm Ao 2., ée‘)-—«tr Ebé‘?—’ F(\Ld’%f
lm,Dés( z“'.- Lo 2y

Invio ditta esterna: BuSi/f B . 7—0’\/\

Collaudo ditta 2 do L, f e ngéwcz() o &4 f
esterna: .. MM r/‘ Jo Q,MF%FL i JZP

ié/f"/zlf’

Data e ora ‘/Z_élﬁy{ // lf

| restituzione esercizio:

05/09/2019 AMAT S.p.A. - Via Cesarc Battisti, 657 - (Taranto) 1 dil



Bellizzi s.r.
Officina autorizzata Man Truck & Bus

BELLIZZ]

Destinazione Destinotario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO 74010 TARANTO {TA)
ITALIA . ITALIA
P, IVA: 00146330733
DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag 1/1
N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossler Data Dossler Nota
1976 16/09/2019 004551 219090231 16/09/2019
Condizione di pagamento Banca

BANCA POPOI.ARE D1 BAR}

lata: T R ST L Paserislones

\.‘}‘." g ? _." "i"“"w-’:.é

) ;i s'; a2

Operazigne assoggettata split payment con IVA nen incassata dal cedente aI sensidellex art 17-ter del DPR 633/1972

RIF. VS, DOT. N. 722 DEL 16/09/2019

RESO TOLTO D'OPERA: 2 CUSCINETT! BARRA STABILIZZTRICE
POSETRIORE SU MEZ20 CITYMMDO AZ. 657

Causale Aspetto esterno N. Collo Peso totale Trasporto effettuato da
Conto lavero AUTOBUS 1,00 0,000 kg Destinatario

Data partenza Ora partenza . Carico Scarico

16/09/2019 14:42 BARI (BA)

Data arrivo Orz arrivo Vettore

Firma conducente / Vettore Firma destinatario

Texte

C.F. o IVA 04612880726
CC.LAA, Barf 326451
Iscrlz. Trib, Bari n. 32034
Cap. Soclale: £ 100.000 v

Bellizzl s.rl.

Via Tommase Celumbo 29
t- 70132 Bari {BA)

Tel.: 432 D80 5058296 PBX
Fax: +39 080 5050902

Bellizzi s.r.l, Unitd Locale 1
Via dei Bucaneve s.n.

| - 70026 Modugno {BA)
Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 5050902

Posta certficata: belllzslsri@pec.it
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Amat S.p.A. Protocollo In uscita n.

E ' . SpA.
Axienda por la Mebilib nell'Arga d: Taranto

spettle
Lavoro n. 354/19 Bellizzi sil

Via del Bucaneve s.n.
_ 70026 Modugno (BA)
. ' info@bellizzisr.it

OGGETTO: bus n. 657 - Ordine di esecuzione dei lavorl PER SOSTITUZIONE SEMI-CUSCINETTI, BARRA
STABILIZZATRICE POSTERIORE ~ ORDINE A CONSUNTIVO

CIG ZE129CAQ21

Visto che:

a. con dd.l. n. 722 del 17/09/19 vi & stato chiesto intervento sul bus e sulla lavorazione in
oggetto;

b. i preventivo, pervenuto in data 17/09/2019, assunio al prot. 15081 del 17/09/2019 indica il
costo totale dell'intervento, non rienfrante nella goranzia in quanto facente parte di
manutenzione ordinaria, in € 30845 + IVA;

Tanto premesso, si emette 'ordine di esecuzione del lavori alle seguenti condizioni:
1. costo dell'intervento: € 308,45 + IVA:;

tempo di esecuzione dell'inteivento; N.A.

penale per ritardata consegna: N.A.;

garanzia sull'intervento: 1 anno;

consegna avtobus: consegna ¢/o Amat a Vs carico;

redazione da parle di AMAT del "Verbale di collaudo” presso la sede AMAT: il
predetto verbale sard redatto 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
ricambl sostituifi di importo superiore a € 100,00. L'eventuale estfo negative del
predetto verbale non consentird la liquidazione della fattura relafiva af lavori
eseguiti, Sard Vs, facoltd richiedere copia del suddetto verbale.

7. Condizioni di pagamento: 60 gg DFFM

RH.:Ing. Pellicoro Dtyﬂﬁ

Area Tecnlca

oA BN

Sirichiede conferma;
PER ACCETTAZIONE

1 Dire Generdle
Ing. M Dicecca

| Mod. 3/2018 - AT_| “Ordine dl esecuzione del iavori " | J Data: 09/02/18 |




Spettle

Lavoro n. 354/19 Bellizzi srl
Via dei Bucaneve s.n.
70026 Modugno (BA)
info@bellizzisrl.it

OGGETI'OE bus n. 657 - Ordine di esecuzione dei lavori PER SOSTITUZIONE SEMI-CUSCINETTI, BARRA
"STABILIZZATRICE POSTERIORE - ORDINE A CONSUNTIVO

CIG ZE129CA021

Visto che:

a. con d.d.t. n. 722 del 17/09/19 vi & stato chiesto intervento sul bus e sulla lavorazione in
oggetto;

b. il preventivo, pervenuto in data 17/09/2019, assunto al prot, 15081 del 17/09/2019 indica il
costo totale dell'intervento, non rentrante nella garanzia in quanto facente parte di
manutenzione ordinariq, in € 308,45 + IVA;

Tanto premesso, si emette I'ordine di esecuzione dei lavori alle seguenti condizioni:
costo dell'intervento: € 308,45 + IVA;

tempo di esecuzione dell'intervento: N.A_;

—

penale per ritardata consegna: N.A.;

garanzia sull'intervento: 1 anno;

consegna autobus: consegna c/o Amat a Vs carico;

redazione da parte di AMAT del “Verbale di collaudo” presso la sede AMAT: ||

SR

predetto verbale saré redatto 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 e riferita alla verifica della consegna dei
ricambi sostituiti di importo superiore a € 100,00. L'eventuale esito negativo del
predetto verbale non consentird la liquidazione della fattura relativa ai lavori
eseguiti. Sard Vs. facoltd richiedere copia del suddetto verbale.

7. Condizioni di pagamento: 40 gg DFFM
Rit.:ing. Pellicoro Dom

Area Tecnica

Sirichlede conferma:
PER ACCETTAZIONE

Il Dirett enerale
Ing. MJss Dicecca

| Mod. 3/2018 - AT | “Ordine di esecuzione dei lavori " | \ Data; 09/02/18
v




