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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 ¢ n® di iscrizione ol Registro delle Jmprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO

2020 866 15/04/2020 1.270,00

IL CASSIERE

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:

CAMPO GIUSEPPE

VIA MEDITERRANEQ

74029 TALSANO (TA)
Partita IVA: 02174170734 C.F. CMPGPP56H28L0491

CC 13.07.0001;

DICONSI EURO: milleduecentosettanta e xx / 100
PAGAMENTO: Bonifico
BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIEN IBAN: ITO8V0103015803000063100743

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n. 001449 del 18/12/2019

PAGAMENTO FATTURE N.

000018 CIG 2C52B6ABAC, UDODBQ CIG ZFA2BD2720, 001448 CIG
Z992B32A64, 001476 CIG Z682B56781, 001449 CIG ZE52B32A49

v

IMPORTO LORDO 1.270,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 1.270,0(_)
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 1.270,00
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE

PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA

DISPONIBILITA'

‘ONTABILITA' I, DIRIGENTE AMM.VO IL DIRETTORE IL. PRESIDENTE




%
FATTURAELETTRONICA

Id SDI:2214794843 Data SDI: 23/12/2019 20:02

Wiitente . -,

fit

. Desfinatario "

Formato Trasmissione: FPR12

CAMPO GIUSEPPE

VIA MEDITERRANED, 43
74122 - TARANTO - TA - IT
P.VA: MTO2174170734

AMAT SPA

VIA C, BATTIST, 657
74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: TD0146330733

Cod. Fiscale: CMPGPPS6H28L0491
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: BWKJPTT

NaturaDocumeito’ - *. & Numero

H

| i me
S FIpono Totalg:

Fattura

EUR 305,00

; ~r. Unitario, )

Pr.Totale .-

- VI EMETTIAMO FATTURA PER LAVOR! DI RIPRISTNO CANCELLO | 1
C/O CAPCLINEA PEZZAVILLA VS.ORDINE N.S285/2018 CIG |
Z392B32A64

250,00 250,00

DafiRiepllogo:, o T R R s R -
- NaturafEsigibilith IVA, e . : N;JVA ? !mpcntblle : ;_'Impasta.
i it i b ; Mo . Ny R

S (scissione dei pagamenti) Emessa ai sensi dell'artticolo 17 ter DPR 633/1972 e s.m.i. 22% 250,00 55,00
"Dati-pagamanto; P S SR

_Condizioni Pagamento -+ - | Modalit ;i,Daﬁﬂ Scadenza: . Imporio. i iglituto, -

Pagamento completo

2019-12-18

Borifico EUR 250,00

MONTE DEI PASCHI SIENA.

[T08VD103015803000063100743

Dati Trasmittente: [T12281740154 - Progressivo Invio: B32T0

Versione Style 2.7
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FATTURAELETTRONICA

Id SD1:2214794843 Data SDI: 23/12/2019 20:02
Formato Trasmissione: FPR12

CAMPO GIUSEPPE
ViA MEDITERRANEQ, 43

74122 - TARANTO - TA - [T

P.VA: MO2174170734

Cod. Fiscale: CMPGPP56H2BL040!
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

AMAT SPA
V1A C. BATHISTI, 657
74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: [T00146330733
Cod. Fiscale: 0046330733

Codice Ufficio: SWKJPTT

|

| Z992832A64

H

i

- i VI EMETTIAMO FATTURA PER LAVOR! DI RIPRISTINO CANCELLO
: ; C/O CAPOLINEA PEZZAVILLA VS.ORDINE N.$285/2018 CIG

250,00 22%

Pagamento completo

Bonifico 201912-18

[TORV0103015803000063100743

Dati Trasmittente: IM2281740154 - Progressivo Invio; B32T0

Versione Style 2.7

o 3OO
T 27 0. I8




UFFICIO .CONTP.ATTI E ACQUISTI
verifica condizionz, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verificz visite di scceriamsnto sanitario del parsonzle

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n* dal
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® de!
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 : UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni conirattualk
L RESP, UMITA' CONTRATT!
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA,
Delib, C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICID RAGIONERIA
verifica dati cortabil Delib. C.A. n. del

dzta scadenza pagamento indicata in fatlura

Data scadenza pagamento

data scedenza di pagamento presunta //}/} DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DAY, []13 FIRMA DEL RESP IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABIXA E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
pear super\nslone

/e-@m@fm@mw |

DATA

~ |

UFFICIO TEGNICO
verifica perfelta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICAE STAT!éTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60 GG. D.EEM.

Data scadenza pagamento DATA _ - FIRMA DEL{RESPONSABILE
17 E__ . ..\.n.
DATA FIRMA IL. RESPONSASTNEHINITA' TECNICA
par supervisione
DATA FIRMA DELJRESPONSARILE
A ?. E._ |.. :\-L
]
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE '
variiice conferimento incarico -
Confarimantodal ..o Prot.cocoooccnie e

CAPO UNITA® 48.GG. E PP.RR.

)
I
=i
I

QFRMA
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Azienda per la Mobilité neli’Area di Taranto
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AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE

SEZIONE 1 DITTA“ CAYAPO GWSERRE » LavoRro: s 28572019
AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr.
Protocollo e data
Presente in Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: Originale | Protocollc  data Copia
commessa - .
Copia gialla
1. Bolla di avaria officina
2. D.D.T. emesso da AMAT di trasferimento bus a
sede del riparatore
3. "Richiesta di preventivo” (punto “I” della pro- ,
cedura)
4, Preventivo inviato dal soggetto esterno (pun-
to “IlI” della procedura) QK C 24 000 /\2)\4’1.‘(15 \- \/
5. “Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del- J
la procedura) OK C 2amg 16 kl\d‘) \J
6.3 D.D.T. emesso..daif‘ripéf"atore‘di- consegna bus g
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
G. “Verbale di verifica dei requisiti contrattuali”
(in caso di montaggio o fornitura di MOTORE / / V
REVISIONATO) RARDM Dl AR Wl O J202)\9
10. Altri documenti:
firma Data Note:
Controllo eseguito da:
Ad ol 10
SEZIONE 2 N
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: | LG8 Data fattura: 118[{2/ (9 Importo: € 9550 —~+ IVA
NOTE

firma

I

Capo Unita Tecnica:

Data
M4 ot

(

Mod. 7/2015 - AT

“Griglia di confrollo documentazione™

Data: 16/12/2017 I Rev. 02 |

pag. 1



\ CAMPO GIUSEPPE
A% AUTOTRASPORTO E MOVIMENTO TERRA

Sede e dom, fiscale: Via Mediterraneo, 43 - 74029 Talsanc (TA)
LC.D.F: Via Pclesine, 10 - Taranto
Tel. 099/7712177
Cod. Fiscale CMP GFP 56H28 L0429
Partita VA 02174170734

Spett. &m‘— < ‘P A\
AN

Cantiere

=1 .

S /zpa]@j

\[S'Q“h/ﬂ. 3285) 101’9
NG 282832 A

O Prestazioni Terna Gommata
[ Prestazioni Pala Cingolata
[ Prestazioni Miniterna

(3 Prestazioni Autocarro

S@restazioni QAPMS‘QWC&\M O&L‘Q |

dONW?émWV\O

@Operatore
/ \./"\




Amat S.p.A. Protocolle In useita n. 0021118/2019 del 16/12/2019 11:42:30

S52A
Azenda por fa Maktdila oell Arod o lorcato

Spett.le

CAMPO GIUSEPPE
Via Mediterraneo, 43
74029 TALSANO (TA)

Fax n. 099 7712177
Lavoro S285/2019

OGGETTO: ORDINE PER RIPRISTINO CANCELLO C/O CAPOLINEA PEZZAVILLA
CIG 1992B32A44

In riferimento al preventivo datato 12/12/2019, protocollato al nr.21000/19 del
13/12/2019, dell’ importo di € 250,00 + IVA, si emette ordine per un importo di €
250,00 + IVA.

E richiesta attestazione dei lavori effettuata controfirmata da personale AMAT.

Si precisa cheil pagamento sara effettuato a 60 gg. dalla data di emissione della
fattura, sulla quale dovra essere riportato sia il numero di CIG che di ordine.

Area TE&L:U

Ing. Pellicoro Domenico

PER ACCETTAZIONE

I} Direttore,Generale
Ing. Masgi Dicecca

Sociela per Adenl con Soclo unlco seggeha o direrione @ coordinamanto da parte del Comyne di Taranlo
Via C. Bottitt, 857 #7312 Faranlo Jel. 099 7358) &ax 897 TTR4247 sreb: www,amalfaltec-mait amatdemalie.degat-mai:

< amet@pec.qmol fa.it
Codice Fiscale, Partita tva e N° isciizione al Regixtro detle Improse ol farando: 00146320733 - Caplicie sociole; € 2.340.453,00 Inleramente venate,




Amat S.p.A. Protocollc In entrata n. 0021000/2019 del 13/12/201% 09:59:53

CAMPO GIUSEPPE

43
544 !XM Mbdn "‘ah"?inm‘r o Spettle
Wmﬁ WS o Amat Spa

Taranto

Oggetto: ripristino cancello ¢/o capolinea
PezzaVilla

Come da Vs. richiesta, Vi mandiamo consuntivo di spesa per intervento effettuato c/o
capolinea Pezza villa—-TA

- Smontaggio del cancello con relativa raddrizzatura, saldatura e piombatura dello
stesso;

- Rimontaggio e messa in dimora dello stesso;
Prezzo a Corpo €.250,00 + IVA
In attesa di vs. riscontro, Vi inviamo i ns, pilt cordiali Saluti

Ditta CAMBO G.ppe

Ta 12/12/19
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FATTURAELETTRONICA Id SD1: 2214817598 Data SDI: 23/12/2019 20:07
Formato Trasmissione: FPR12

Eﬁiﬁeﬁie . -:-;::, g ¥ . S - ¥ E ey -;-:
CAMPO GIUSEPPE AMAT SPA
VIA MEDITERRANEO, 43 VIA C. BATTISTI, 6857
74122 - TARANTO - TA- [T 74100 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: T02174170734 P.IvA: 00146330733
Cod. Fiscale; CMPGPPSGH2Z8L049! Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJPTT
Dah Fattura e PR
i L i TR % 5 . i . i, 1‘ i .
: Nalum Documento { Numero _ +Data .. importo Totale i
Fattura 001449 2019-12-18 | EUR 219,60
Dettaglio Imee Fattura . ’ ;
5 Arﬂco!o B “Desctiziong . . ST ] o Qn Pr.Unitaris | Pr.Totale, ' WA ~
- V1 EMETTIAMO FATTURA PER SOSTITUZONE VETRO C/O 1 180,00 180,00 2%
GABBIOTTO PARCHEGGIO VS.0RD.N.5284/2019 CIG ZE52B32A49
' Daff Riepiiogo T T e T :
 NaturalEdgibliy VA -] : L AavA | imponitile . Imposta
S (scissione del pagamenti) Emessa ai sensi dell'articolo 17 ter DPR 633/1972 e s.m.i. 22% 180,00 39,60
Daﬁ mgamento ,; R , Py 3 s ! s a o s B
T B . o ) ) i ; g .. = T T = I " .
- «Condizioni Pagamiento } Madalita ' Data Scadenza | Importo ;@ Istituto o i IBAN,
Pagamento completo ; .
Bonifico 2019-12-18 EUR 180,00 | MONTE DEI PASCHI SIENA ¢ [TO8V0103015803000063100743

Dati Trasmittente; [T12281740154 - Progressivo Invia: B32T1

’

Versione Style 2.7

e S

e _ %g‘.{Se_ a
L "_' ' ; 27 DIC 208 |
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FATLTURAELETTRONICA : ©° Id SDI:2214B17598 Data SDI: 23/12/2018 20:07
e fonmato Trasmissione: FPR12

| AMAT SPA

VIA MEDITERRANEQ, 43 | VIA C. BATTIST), 657
74122 - TARANTO - TA - IT 5 T4100 - TARANTO - TA- T
P.IVA: 02174170734 ; P.IVA: 00146330733
Cod. Fiscale: CMPGPPS6H28L.04%1 | Cod. Fiscale: D0146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) | Codice Ufiicio: SWKJPTT

i
i
i

Fattura 001449 20191218 | EUR 219,60

AR J

- VI EMETTIAMO FATTURA PER SOSTITUZIONE VETRO C/O ' 1 180,00 : 180,00 I 22 %
GABBIOTTO PARCHEGGID VS.ORD.N.S284/2019 CIG ZES?B32A49 :

Pagamento completo

Benifico ‘ 2019-12-18 EUR 180,00 MONIE DEI PASCHI SIENA | TDBV0103015803000083100743

Dat Trasmittente: IT12281740154 - Progressivo Invio: B32T*
Versione Style 2.7
e * r -
e HPI5
e 77 DIC. 2018



UFFICIO CONTRATT! E ACQUIST!
verifica condiziong, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
varifica visita di ecceriamanto sanitario del persenalz

Data scaderiza pagamenio

Contr. Rep. n® ds!
: DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® de!
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 * UEFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti & condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. det
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib, C.A. 1. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabil Deliti. CA. n. del

data scadenza pagamento indicata in faitura /-\

Dala scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta / DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA, FIRMA DEL RESPOINSABR) '
7_ 7 g 'lmg r iL RESP, UNITA: TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILIA' # BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE -
per supsrvisiong

Tdcal™ Gerall |

\_ ’ 1

UFFICIO TEGRICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60 GG, D.EEM.

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RE$PONSABILE

a1/ifpo-

DATA FIRMA IL RESPONSA A TECNICA

per supervisione
DATA FIRMA DEL REJP BILE
24/1/ 2025
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE
variiice conferiments incarico
Confarimento dal .o Prot...ecoooeens.

IL CAPO UNITA' AAGC. E PP.RR.

.

DLTA FlIRMA,




ull’ln,“’
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto —_—

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE

SEZIONE 1 prrra« CAMPD GIOSERE » Lavoro: sgpY2019
AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr.
Protocolle e data |
Presente in Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: commessa Originale | Protocollo data Copia
Capia gialla
1. Bolla di avaria officina
2. D.D.T. emesso da AMAT di trasferimento bus a
sede del riparatore
3. “Richiesta di preventivo” (punto “I” della pro-
cedura)
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno (pun- -
to “Ill” della procedura) OK C wqqg A3h2\49 L/
5. “Ordine di esecuzione dei lavori” {punto V del- -
la procedura) 0K e UMy o (49.l49 \V4 ‘]/

%

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 modalitad 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:
. VAdoers il cades 0 S/
firma Data Note:
Controllo eseguitoda: |
N-o.208,
SEZIONE 2 —

VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: /MLQ Data fattura: j@/g//ﬁ Importo: € ABO +IVA

NOTE

. . firma Data ' /
Capo Unita Tecnica: Q;%%lp ﬂ—) 2‘(/{ /
EomnD

— [ !

Mod. 7/2015 - AT LGﬂgﬁa di controllo documentazione” | Dala: 15/12/2017 | Rev. 02 |

pag. 1



S
e CAMPO GIUSEPPE
AUTOTRASPORTO E MOVIMENTO TERRA

Sede e dom. fiscale; Via Mediterraneo, 43 - 74029 Talsano (TA)
LC.D.E: Via Polesine, 10 - Taranto A @ /' W Zp {
Tl. 099/7712177
Cod. Fiscalo CMP GPP 56H28 L0451 Talsano, |

Partita [VA 02174170734

Spett. ﬁm SPQ \fg o M g&g(‘ } b‘s
- V'ew\&m | OG 2852632 A4

& ™1 Px LT,

@ Prestazioni Terna Gommata ‘ L0 (— i
O Prestazioni Pala Cingolata " Or€ e '
O Prestazioni Miniterna ' Ore e
[ Prestazioni Autocarro Ore ..

X Prestaz1on1....-.K..&QS&!.W.M.Q% \(\“]‘A-Q
clo. Gabhoct Baccns Goan.. /Lf ________




Amat S.p.A. Protocollo In uscita n. 0021117/2019 del 16/12/2019 11:40:55

. : SpA.
Azonda per fa Motilita nell Area ¢ lgrenlo

Spett.le

CAMPO GIUSEPPE
Via Mediterraneo, 43
74029 TALSANO (TA)

Fax n. 099 7712177
Lavoro $284/2019

OGGETTO: ORDINE PER SOSTITUZIONE VETRO C/O GABBIOTIO PARCHEGGIO
CIG ZE52B32A49

In riferimento al preventivo datato 12/12/2019, protocollato al nr.20998/19 del
13/12/2019, dell’ importo di € 180,00 + IVA, si emette ordine per un importo di €
180,00 + IVA,

E richiesta attestazione deij lavori effettuata controfirmata da personale AMAT.

Si precisa cheil pagamento sara effettuato a 60 gg. dalla data di emissione della
fattura, sulla quale dovra essere riportato sia il numero di CIG che di ordine.

Area Tecnica! f ! Q
Ing. Pelli enico

PER ACCETTAZIONE

Il Direttoge Generale
Ing. Mas Dicecca

Socleld per Azioni con Soclo unico soggelia a direzlane e cosrdingmento do parle def Comune di Taranto
Via C, Boltisl]. 457 «7d121 Taranto «Tel. 099 73551 wFeax 099 7794247 avob: www.omakic Hee-malk: segal-mali:

amatGometlo.il amal@pes.amalio
Codice Flscaie, Pariﬂ'a Ira & N* [scrizlone ol Registho della imprese d Taranje: 00144330733 - = Capllale socliole; € 2,340.443,00 Inferomente venalo.

[ e =




Amat S.p.A. Protocollo In entrata n. 0020998/2019 del 13/12/2019 09:46:05

AMPO GIUSEPPE

via Maditorraneo,
74122"‘;‘1’?&.5ANO - TARANTO

JFax 089/7712177
Cod, Fise, CMP GPP 5"“0’,935“" Spett.le
martite WAD217417 Amat Spa
Taranto

Oggetto: sostituzione vetro c/o gabbiotto parcheggio
Via di Palma-TA

Come da Vs. richiesta, Vi mandiamo consuntivo di spesa per intervento effettuato c/o
gabbiotto via di Palma -TA

- Smontaggio del vetro rotto ;
- Fornitura e posa in opera di vetro a doppia camera enti infortunio;

- Ripristino dei luoghi;

Prezzo a Corpo €.180,00 +1IVA

Tn attesa di vs. riscontro, Vi inviamo i ns. pit cordiali Saluti

Ditta G.ppe

Ta 12/12/19 7




FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 2243438115

Data SDI: 306/12/2019 19:52
Formato Trasmissione: FPR12

)&ﬂgﬁ&ﬂf U
R

CAMPO GIUSEPPE AMAT SPA

VIA MEDITERRANEQ, 43 VIA C. BATTIST], 657

74122 - TARANTO - TA - IT 74100 - TARANTO - TA- 1T

P.IVA: ITO2174170724 P.IVA: T00146330733

Ced. Fiscale; CMPGPP56H28L049] Cod. Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario} Codice Ufiicio: BWKJIPTT

“Bati Eativra

I

Im

prorto

An uairin 0

001476

EUR 256,20

srizione.”

VI EMETTIAMO FATTURA PER TRASPORTO E FORNITURA
ACQUA C/O CAPOLINEA PEZZAVILLA VS.ODINE 5280/2019
QG Z682B56781

nr

 Natura/Estgiilita VA~

S (scissione dei pagamenti) Emessa ai sensi dell'articolo 17 ter DPR 633/1972 e s.m.i.

Cordizioni Pagamento -

Pagamento completo

Benifico 2019-12-28 EUR 210,00 | MONTE DEI PASCHI SIENA | [T08V0103015803000063100743
Dati Trasmittente: IT12281740154 - Progressivo Invio: BBK43
verstong Style 2.7
- - e
i s ity TR - i
! =1 ' : 8& b,{ l
E{“"pf_ e = ool --.'_r:~41
i, I L f)zl."'z-’{ t
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FATTURAELETTRONICA

E

; CAMPO GIUSEPPE AMAT SPA

| VIA MEDITERRANEQ, 43 VIA C. BATTIST), 657

| 74122 - TARANTO - TA - T 74100 - TARANTO - TA- IT
! PIVA TO2174170734 P.IVA; [TDD146330733

| Cod. Fiscale: CMPGPP56H28L049) Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) i Codice Ufficio: SAVIKIPTT

L

| VI EMETTIAMO FATTURA PER TRASPORTO E FORNITURA. = , 210,00
{ ACQUA C/O CAPOLINEA PEZZAVILLA VS.ODINE S290/2019
¢ CIG 2582856781 =

2l -

lmposta

o - o 2l et S Taw o

e Tt e

22% ¢ 210,00 | 46,20

{scissione dei pagamenti) Emessa & sensi dell'articolo 17 ter DPR 6331972 e s.mui.

Pagamento completo

Bonifico 2019-12-28 EUR 210,00 ; MONTE DEI PASCHI SIENA ; T8V 010301580300C063100743

Dati Trasmittente: [T12281740154 - Progressivo fmvio; B8K43

Verslone Style 2.7
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—
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T ds
.
L+



W 57T |
) UEFIGIO CONTRATTI E ACQUIST! o UFFIC!O PERSONALE
- == ————y=rifica condlmone, ording gcantratio ™ v=frmc~1rfalt=- direccenamianto sanitario d&lpersonala”
' . Data scadenza pagamento *
Contr. Rep. n° del ’
el e e e . o DATA e« ---EIRMA DEL RESPONSABILE-
{Conv. n® de!

i de

IL RESP. UNITA' PERSONALE
per suparvisione

-tDeterm. A.D. n° del
DATA FIRMA
Delib. CA.n° _dal_ ) e .
Data scadenza pagamﬂmo .
[DATA CADDETTO AL RISCONTRO UEFICIO MAGAZZING
- verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UMITA' CONTRATTI
per supervisione Conir. Rep. n. del
T — - y
GATA FIRMA
Delib. C.A. n. dal
] Delib, C.A n. del
UFFICIO RAGIONERIAE - ‘
varifica C!E'lti contabik De_li‘c;. C.A. n. del
data ecadanz.z_ ;Eamento indicata in faitura Data scadenza pagamento
data scadenza of pagamento prasunia / DATA FIRMA DEL RESPONSAB}LE
| Mo
D“[\]T“ A ZI]ZG FIRMA DEL RESH IL RESP. UNITA' TEGNICA
P ‘ .. _ . per supervisione
et
Il RESP. UNITA" CONTAM,' "E glLANCID DATA {FIRMA DEL RESPONSABILE —
per supenvisione : . '

FERW,(..,..

b o

Y

~ UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
vearifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

P;C\G‘AMENTO 605G, D.FEEM.

Data scadenza pagamento DATA™
gollfos
DATA‘ FIRMA Fi IL RESPO
DATA //
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

:40onisfimento del.,

variiice conferimento incarico

:-;l—-mg;‘;;_n CABE TNITAAAGE-E: PD RR:

e I ..
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CARTH !;‘4 »

é\;‘.wllcw‘o
’ Azienda per la Mobilita nell’Areo di Taranto Rt oy
AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE
SEZIONE 1 pITTA « CAMPO GLUSEPRE » LavoRro: 5 7902019
AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr. 1 ‘
Protocollo e data
p tei Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: resentein | originale | Protocollo  data Copia
commessa . .
Copia gialla
1. Bolla di avaria officina
2. D.D.T.emesso da AMAT di trasferimento bus a
sede del riparatore
3. “Richiesta di preventivo” (punto “I” della pro-
cedura)
4, Preventivo inviato dal soggetto esterno (pun- ,\/
to “II1” della procedura) OK C 24920 19 ,42 I"? S _
5. “Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del- (/
la procedura) OK C 21 8“*4 9‘1'42'49 %
6. D.D.T.emesso dal riparatore di consegna bus L ues!™> i
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
Q. “Verbale di verifica dei requisiti contrattuali”
(in caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO) ol
10. Altri documenti: Y, /
- Follefle THMT. AcQUA
firma Data Note:
Controllo eseguito da:
Yo o WL
SEZIONE 2 2
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: /f[/f{ Data fattura: 25;/3//0 Importo: € ‘240 +IVA
: 7
NOTE
H
Capo Unita Tecnica: ﬁrmi__}_:LL{ Data 20 A /2

DN

Mod. 7/2015 - AT “Griglia di controlfo documentaziong™ | Data: 15/12/2017 | Rev. 02 |

pag. 1



CAMPO GIUSEPPE

V. MEDITERRANEQ, 43 - 74122 TALSANO (TA)
TELJ/FAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 059 7717442
P.IVA 0217417073 - C.F.: CMP GPI" 56H28 L0491
Autchasporti @ Movimenio Tena - Dishibuzione Acgua Potablle @ non Potablle
Levori Iciriel Fognont] Eill & Stadal « Scavi - Stenl @ Demalizianl
Trasporto Rifiuti Speciali - Percolosi @ non [Aw. Reg. Puglia n. iscr. BA/410/3)

BOLLETTA N.

Talsanu,zo [ I - l‘a JP

{Esente da bolla di accompagnamento ai sensi deliart. 4
punto 2 D.PR. 627-78 Nota Ministeriale 380806
del 10-7-1980).

Destinatario /4/*%/’ A_‘—r

S

Domicilio o Residenza '

Destinazione QJL’I\ {\)o/r- ver

VIAGGI N. N TRASPORTI
Y, nI ACQUA POTABILE
1l Mittente
,/‘\
[ERGC te

N.B. - Tuttii pa}@enti devono essere effeftuati entro il giorno 30 di ogni mese.




.".“b “ .
BOLLETTA N.

CAMPO GIUSEPPE Yy /ST

V. MEDITERRANEQ, 43 - 74122 TALSANO (TA)

TELJFAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442 (Esente da bolla di accompagnamento ai sensi dellart. 4
P IVA 02174170734 - C.F.: CMP GPP 56H28 L0491 punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380806
Autohaspor e Movimento Terra « Dishibuzions Acqua Polcbile @ non Potablle del 10-7-1980).

Lavor Idic) Fognanti Edill e Stadali « Scev - Sten e Demolzion]
Trasporto Rifiuti Speciall - Pedcolosi e.non [Aut. Reg. Puglia n. Iscr. BAMTO/O)

Destinatario M %_,r—- ( S p /J-

Domicllio ¢ Residenza /

Destinazione

P e

VIAGGI N. TRASPORTI
©)

ACQUA POTABILE

Il Mittente

icevente Il Qgfstipatario

———

N.B. -\Qi_i_pagamenﬁ devono essere effetiuati entro il giorng 30 di ogni mese.



BOLLETTA

CAMPO GIUSEPPE

Y. MEDITERRANEQ, 43 - 74122 TALSANO (TA)

TELJFAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442 (Esente da bolla dl acwmpagnamenlo ai sensi dell'art. 4
P.IVA 02174170734 - C.F.: CMP GPP 56H28 L0491 punte 2 D.P.R, 627-78 Nota Ministeriale 380806
Autotragpert & Moyimenta Tera » Distibuzions Acqua Potablle @ non Potablie del 10-7-1980).

Lavor Idicl Fogncm Edili @ Shadall « Scav - Steni e Demalizionl
Trasperto Rifiutl Special - Pericolos! e non (Aut, Reg. Puglia n. Iscr. BA/410/0)

Deslinatario éf % E m_.

Domicilio o Residenza

Destinazicne
PuBznvwg  Lomg

VIAGGI N. TRASPORTI

é/j ACQUA POTABILE

Il Mittente i ' z

Il Ricevente Il Bgstinatal

N.B. - Tutti | pagamenti devono essere effettuati entro il giomo 30 di ogni mese.



\\':-
BOLLETTA N.
CAMPO GIUSEPPE Taisano, O3 M 201 §
V. MEDITERRANEO, 43 - 74122 TALSANO (TA) - - —
TELJFAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442 (Esente da bolla di accompagnamento ai sensi dell'art, 4
P.IVA 0217417073 - C.F.: CMP GPP 56H28 L0491 punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380806
Autofrasperti @ Movimento Tara = Distibuzione Acqua Potabile e non Pofablie del 10-7-1980),

Lavori Idricl Fognani] Edill e Stradall « Scavl - Stenl @ Demolizion!
Trasporto Rifiati Speciali - Pericolosl @ non [Aut. Reg. Puglia . Iscr, BA/410/0)

Destinatario A ]\.,{A_ T_ S P /)_

Daomicilio o Residenza

Destinazione EQ?:'E‘A J‘uA.

VIAGGI N. TRASPORTI

QA

ACQUA NON POTABILE

Il Mittente

iqevente Il Dasjinatgrio

N —
N.B. - Tuttii aqg’aMEevono essere effettuati entro il giorno 30 di ogni mese.




BOLLETT.

CAMPO GIUSEPPE =Y/ )

V. MEDITERRANEOQ, 43 - 74122 TALSANOQ (TA)

TELJ/FAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442 {Esente da holla di accompagnamento ai sensi dell'art. 4
P.IVA 02174170734 - C.F.: CMP GPP 56H28 19491 punto 2 D.P.R. 627-78 Nola Ministeriale 380806
Autohasport] € Movimento Terra « Distibuzions Acqua Potabile & non Potablle del 10-7-1980).

Lavor Idrici Fognani Edill e Stradcli + Scavi - Stem e Demolizion)
Trasporo Rifitl Speclat - Perlcolosl @ non AUt Reg. Puglia n. Iscr. BA10K3)

Destinatario & m m \'@\-7 M M

Domicilio o Residenza

Destinazione G) L % AL | "y /,__w

VIAGGI N. TRASPORTI '

@ ACQUA POTABILE

P

Il Mittente (/(

Il Ricevente |l{Dgstinatario

N.B. - Tutti | pagamenti devono essere effettuati entro il giorno 30 di ogni mese.



Yl

. BOLLETTA M. 4
CAMPO GIUSEPPE 5@@@&@
V. MEDITERRANEQ, 43 - 74122 TALSANO (TA) -

TELJFAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442 (Esente da bolia di accorﬁpagnamento ai sensi dell'art. 4
P.IVA 02174170734 - C.F.: CMP GPP 56H28 L049[ punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380806
Autotrasportl @ Movimenio Tema « Dishibuzicne Acqua Potablle e non Folablle del 10-7-1980).

Lavod 'drict Fognantt Ecil e Shadall « Scavi - Stenl @ Demolizion!
Trasporto Rifiuli Speciali - Pericolosi @ non (Aut. Reg. Puglia n. Iscr. BA/410/0)

Destinatario Wm : A'M/}L?“

Damicilio 0 Residenza

Destinazione

PLezeruy o

VIAGGI N. TRASPORT!

Qv(_/\ ACQUA POTABILE
Il Mittente %’
I /

S
Il Ricevente

N.B. - Tutli i pagamenti devano essere effettuati entro il giorno 30 di ogni mese.



Amat S5.p.A. Protocollo In uscita n. 0021847/2019 del 27/12/2019 11:59:34

soA AL

AZzmnds par fo vokiints neil Area di larenio

Spett.le

CAMPO GIUSEPPE
Via Mediterraneo, 43
74029 TALSANO (TA)

Fax n. 099 7712177
Lavoro $290/2019

OGGETTO: ORDINE PER IL TRASPORTO E FORNITURA ACQUA C/O CAPOLINEA PEZZAVILLA
CIG 7682B56781

In riferimento al preventivo datato 28/11/2019, protocollato al nr.21520/19 del
19/12/2018, dell’ importo totale di € 210,00 + IVA, si emette ordine per un importo di
€ 210,00 + IVA.

E richiesta attestazione dei lavori effettuata controfirmata da personale AMAT.

Si precisa cheil pagamento sara effettuato a 60 gg. dalla data di emissione della
fattura, sulla quale dovra essere riportatp sia il numero di CIG che di ordine.

Area Tecnica
Ing. Pelll nico

PER ACCETTAZIONE

Il Diret Generale
Ing. Magdqinvq Dicecca

Socleli per Azon! can Soclo unico soggeiid o diredone & conndinomento da parle de! Cemune ¢l Taranto
Via C, Batlisll, £57 «74121 Taranto Wal. 099 73561 Fox 099 7794247 wieb: wwwomatig (l es-mali: dogal-mall: gmetepec.amal.lo.ll
Codice Fiscale, Partita lva o N Iicridlone af Roglsiro delie imprase df Taranior 00148330733 - Copliale soclale: € 2,330.463,00 Interamente venialo,

1)




Amat S.p.A. Protocollo In entrata n. 0021520/2019 del 19/12/2019 14:24:51

\

CAMPO GIUSEPPE

Vis Maditarrango, 43

74122 TALSANO - TARANTO

Tel/Fax 099/7712177

Cod, Fiat. CMP GPP 56H28 L849(

Partha IVAD2174178734

OGGETTO: consuntivo trasporti acqua potabile
c/o capolinea pezza villa lama

Spett, le
AMAT Srl

Con la presente Vi inviamo consuntivo per il trasporto e la fornitura di acqua c/o

capolinea pezza villa Lama:

- 30110/19;
- 06/11/19
- 09/11/19;
- 13/11/19;
- 16/11/19;
~  20/11/19;

Totale 6v.X €.35,00 = €.210,00 +IVA

Talsano 28/11/19

Distinti Saluti

Ditta CAMPO G.ppe

go, 43
TARANTO
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FATTURAELETTRONICA Id SDI:2325728357 Data SDI: 13/01/2020 18:43
- . Formato Trasmissione: FPR12
Mittente = .. PR < uee - Destinatario - s
CAMPO GIUSEPPE AMAT SPA
VIA MEDITERRANEC, 43 VIA C. BATTIST], 657
74122 - TARANTO - TA - IT 74100 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: TT02174170734 P.WA: [TO0146330733
Cod. Fiscale: CMPGPP5GH28L0491 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFD1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJIPTT

Dall Faftura . - B }

Nafiira Docuimento . 4 ‘Numero- i Data
Fattura 0600018 2020-01-10

-’Det&agholmee Faﬁ.ura I i ;
I ; ; L L \ ;= i . 1 V . = = . .= :
A:t:colo s ) Desmzuone B 35 UM : ‘Qtdr PrUnitario * PrTotale i CIVA
- V1 EMETTIAMO FATTURA PER TRASPORTO E FORNITURA nr 1 315,00 315,00 2%
ACQUA C/O CAPOLINEA PEZZAVILLA LAMA-TA COME DA
VS, ORD.N. $01/2020 CIG. ZC52BGABAC

Dati R:epﬂogo .

: Namralf‘stglblhta WA - ALIVA 1 Imponibile: Imposta |
S (scissione dei pagamenti) Emessa ai sensi dell'articolo 17 ter DPR 6331972 e s.m.i. 22 % 315,00 69,30
Dati pagamento__ T g i T "

] BT : . R : iv-.? “ i

Condizioni Pagamenito , . ;- Modalita |- Data § Wirs =
Pagamento completo

Bonifico 2020-01-10 EUR 315,00 | MONTE DEI PASCHI SIENA | [T08V0103015803000063100743

Dati Trasmittente: IT12281740154 - Progressivo Invio: BMJSN

Versipne Style 2.7

o e b

E g.”“ - _‘g,:t .nU“\ ':(‘? ‘
16 GEN. 2[12[1

- __._‘r-.:.-__ ey



o

I

¢ FATTURAELETTRONICA I1d SDI:2325728357 Data SDI: 13/01/2020 18:43

Formato Trasmissione: FPR12

CAMPO GIUSEPPE i
VIA MEDITERRANEO, 43 'VIA C. BATTIST), 657 :
74122 - TARANTO - TA - [T ) 74100- TARANTO - TA-IT - '
P.IVA: ITO2174170734 P.IVA: ITO0146330733

Cod. Fiscale: CMPGPPE6H28L045] Cod. Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RFOT (Regime ondinaris) Codice Ufficio: SWKJPTT

- VIEMETTIAMO FATTURA PER TRASPORTO E FORNITURA - L1 31500 3500 | R%
. ACQUA C/O CAPOLINEA PEZZAVILLA LAMA-TA COME DA |, M ! . ;
V5. ORD.N. §01/2020 CIG. ZC52BRABAC I ;

aturaEdgibilit

Bonifico | 20200110 | EURS15,00 }

N L4
Dati Trasmittente: IT12281740154 - Progressivo Imvio: BMUSN :
. ) . s
Versione Style 2,7 :

: N 16 GEH. 2010

. — TR
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_ ... . UFRICIO CONTRATTI E ACQUIST| -  UFFICIO PERSONALE 5 ]
e E 't'er ifica"condiziong; ordine gontratis” = =" | | - “=varifice: visitsdr EtcEraniaiid sanitario del parsmeh g’

o \ Datz'scadenza pngamenio o ' B !

Contr, Rép,n®  ° ) dsl T . , , . X
' ks, e o e e o N RATAL o |RIRMADEL RESPONSABILE ;
. . C !

Conv.n® . . det

+ e i e

!L R:SP UNITA‘ PERSONALE ' o
per supervisione i

Daterm. AD.n® del

DATA FRMA o !

Delib. C.An° % dof N , ‘ _ Cor
Data scadenza pagamento o S o

DATA ‘I{';‘?‘;D_DEITO AL RISCONTRO

UFFlCiO MAGAZZINO.

L FEer o rmem e vefiiica quantita, document;econdlzmm CDml'nﬁL:cL )

| Ji per supenvisione Contr. Rep. n. del
{ORTA . [aRMA . ' O

¥

f
!
1
L ESP UNITA‘CONTRATT] ) ' S 1%
!
|

; , f':- o . Delb. CAn . cdal

.
"
L
e o e e
-
3 i
R e

; L , o ) Delib, C.A. n. o del N
it . . UFHL!(‘)RAGIDNEF‘.& ' - e " T, . .l !
. yerficadati caniabil | {pelib. CAn, - det .

e

Lt

'-!'i:'r:té denzg pagamemo indicatd infaitifa 7 7 7" 7| |Data scadenzd pagamanto i B -

* ‘:_ ¥
| 1& o 1_..7 :a’ r "v"' I—VV__ A.";.-,'-;_‘ . - V ) -

T Y T
=

Ay
P

UEFICIO TECNICO.
verifica perfet"a esecuzjone Javori : 'I

) 3\ DATA JFIRMA DEL RESPONSABILE - Fo ;5“
15 H {PMADEI RES{'\? e 7 C . . _LRESP.UNITA‘TECNICA - - Tt O ®
| oz L B N .. . e e persupemsone B we T
T T N Rese \GoNTABIL A '.gnkm,'a .. LPARA ~ JFIRMA DEL RE:SPONSABELE "
I X TA"—&'.::' ;e::-» a;.‘:.‘, TE RMA .,‘ .... = :._4.1 ..I_-...-,- O : Y = ‘J::T:_- T _;') — = .l ';I_ = = -
! _7 - [[-' AL U‘d;j.a; — — .

" CAno ABEA INFORMATICA E STATISTICA . - Deiz scadenza bagaments _ ' 7; ' b
e g ’ ' : s
Thuve rrt'ca dati tECI‘llf‘l D_A(\ﬂ MENTO Rﬂ FolalliuY g o o : by

FIRMA' DEL REFP@NSABILE
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C I : ’ DATA rIRMA DEL FASHONSABILE
e
o X - 19 Jue ol
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3

- CAMPO GIUSEPPE

V. MEDITERRANED, 43 - 74122 TALSANO (TA)
TELJFAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442
P.IVA 021741767M - C.F.: CMP GPP 56H28 10491
Autchosporti @ Mevimento Terra » Distibuzione Acqua Pofebile e non Potablle
Lavor Idicl Fognant! Edil e Skadal « Scov - Sterl @ Demaolizion!
Triasporto Rifiuti Spectali - Pericolosi @ non [Aut Reg. Puglia n. lscr. BA410/0)

BOLLE11A N.

L.42. 291§

Talsano

(Esente da bolla di accompagnamento ai sensi deilart. 4
punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380806
del 10-7-1980).

Destinatario ﬂ “ m“‘

. - L
Domicilio o Residenza

Destinazione \&’.’b-] M

VIAGGI N. TRASPORTI

ACQUA POTABILE

Il Mittente

Il Ricevente

I{Destinatario

N.B. - Tutti i}@}ﬁéﬁﬁdevoﬁessem effettuati entro 1l gic iﬁa)'ig di ogni mese.\"/ =

il



BOLLETTA N.

‘ CAMPO GIUSEPPE / 49 7949

V. MEDITERRANEOQ, 43 - 74122 TALSANO (TA)

TELJ/FAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442 {Esenle da bolla di accompagnamento ai sensi dell'art. 4
PIVA 02174170734 - C.F.: CMP GPP 56H28 L0491 punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380808
Autatrasporti @ Movimento Terma « Distribuzione Acqua Potablle e nen Potabile del 10-7-1880).

Lovor tdiic! Fognanti Edilk e Stradall = Scavl - Stem @ Demallzoni
Trasporto Rifiull Speciall - Pericolos! & non {Aut. Reg. Puglia n. Isct BA/A10/0)

Destinatario Ah AT Pelr 4V, LLA

Domicilio o Residenza

Destinazione

VIAGGI N. TRASPORTI
—

VA6

g

Il Ricevente It

ACQUA POTABILE

stinatario

.. I

N.B. - Tutti i pagamenti devono essere effettuati entro il gtur ‘ﬂ di ogni mese. Cﬁf




CAMPO GIUSEPPE rame A 12 . 101 f

V. MEDITERRANEOQ, 43 - 74122 TALSANO (TA)

TELJFAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442 (Esente da bolla di accompagnamento ai sensi dell'art. 4
P.IVA 02174170734 - C.F.: CMF GPP 56H28 L0491 punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380806
Autotrasporti e Movimento Terma » Distibuzione Acqua Polabile @ non Potable de! 10-7-1980).

Lavod Idrici Fognanti Edill e Stadali « Scav - Stenl @ Demolizionl
Trasporto Rifiut Speclall - Perdcolost @ non (Aut. Reg. Puglia n. Iscr. BA/A10/0]

Desfinatario W’ 5F /’L
Domicilio o Residenza
Destinazicne Yze /%.]n
Vil
VIAGGI N. TRASPORTI
O\' ACQUA POTABILE
Il Mittente
Il Ricevente

N.B.-\'[uth‘l’p%ﬁam&]ti devono essere effettuati entro il giorno 30 di ogni mese.



i —
. BOLLE P‘z 4
CAMPO GIUSEPPE Tatsar&
V. MEDITERRANEO, 43 - 74122 TALSANO (TA) " - - -
TELJ/FAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442 {Esente da bolla di accompagnamento ai sensi dell'art. 4
P.IVA 02174170734 - C.F.: CMP GPP 56H28 L0491 punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380806
Autotraspoii @ Movimento Tera - Distibuzione Acqua Potablle e nen Potablie del 10-7-1980).

Laver idicl Fognant! Edili & Stadall « Scav - Steni e Demglizionl
Trasporto Rifiuti Speciall - Pericolosi @ non ,['Am Reg. Puglia n. Iscr. BAJ410/0)

Destinatario (m@ z © ]TO m“'—-

Domicilic o Residenza

R /
Destinazione (J)me M- m ( ‘WJ

VIAGGI N. TRASPORTI

ACQUA POTABILE

BN

] Miltente: E
Il Ricevente rr Il Destinatgs

N.B. - Tutti i pagamenti devono essere effettuati entro il giorno 30 di cgni mese.




Ty
CAMPO GIUSEPPE

V. MEDITERRANEO, 43 - 74122 TALSANO (TA)
TELJ/FAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442
P.IVA 02174170734 - C.F.: CMP GPP 56H28 L0491
Autchasporti @ Movimentc Tena « Distibuzions Acqua Pofablie @ non Polabile
Lavori Idict Fognanii Ecill e Siracali « Scav - Ster e Demolizionl
Trasporto Rificti Specicl - Pericolos! & non [Aut Reg. Puglia n, 1scr. BAJ410/0)

BOLLETTA N.

Talsano l{l/ l_? / ‘)'O ‘/{3

(Esente da bolla di accompagnamento ai sensi dellart. 4
punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380806
del 10-7-1980).

Destinatario

Domicilio o Residenza

AMAT BénAviidA

Destinazione

VIAGGI N. TRASPORTI

{
UNQ

ACQUA POTABILE

Il Mittente Q

JiL

Il Ricevente

N.B. - Tutti | pagamenti devono essere effettuati entro it giorno 30 di ogni mese. /



- « N

BOLLETTA N.

CAMPO GIUSEPPE e B0 L 1D T

V. MEDITERRANEQ, 43 - 74122 TALSANO (TA)

TELJFAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442 (Esente da bolla di accompagnamento aj sensi dell'art. 4
PIVA (2174170734 - C.F.: CMP GPP 56H28 1.0491 punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380806
Autohasporti @ Movimento Tema « Dishibuzione Acqgua Potabile @ non Potoblle del 10-7-1980).

Lavor Ididcl Fognant Edii e Stradall » Scov - Stenl @ Demolizion
Trasporto Rifiuti Speciall - Pericolcs! @ non (Aut. Reg. Puglia n. Iscr. BA/410/C)

Destinatario W Sp /J_
Domicilio o Residenza {
Destinazione QQ }M\ (
VIAGGI N. ) TRASPORTI
ACQUA POTABILE
1l Mittente /}
vente ] tinatario

N.B. - Tutti i pagamenti devono essere effettuati entro il giorno 30 di ogni mese. /



s

-

ks -

"

5
r

»

’ BOLLETTA N.

CAMPO GIUSEPPE e O LL 1O 1S

V. MEDITERRANEOQ, 43 - 74122 TALSANO (TA}

TELJFAX 0997712177 - TEL. Ab.nc 099 7717442 (Esente da bolla di accompagnamento ai sensi dell'art. 4
P.IVA 02174170734 - C.F.: CMP GPP S6H28 L0491 punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380806
Autotiasporti @ Movimento Tera « Distibuzione Acqua Potabile e non Potabile del 10-7-1980).

Lever Idicl Foghantl Ecill e Stradcall » Scov - Ster @ Demalizon!
Trasporto Rifiutl Speciall - Pericoles! @ non (Aut. Reg. Puglia n. Iscr. BA410/0)

Destinatario /\/"‘DC]'T \S P A

Domigcilio o Residenza

Destinazione &Jﬂ . HW\.

VIAGGI N. TRASPORTI

O\

ACQUA POTABILE

Il Mittente

IlRicevente Il tinatario

N.B. - "NLttUpagamenli devono essere effettuati entro il giorno 30 di ogni mese.



*
w

CAMPO GIUSEPPE

V. MEDITERRANEQ, 43 - 74122 TALSANO (TA)
TELJTAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442
PIVA 02174170734 - C.F.: CMP GI'P 56128 L0491

e M 53

(Esente da bolla di accompagnamento al sensi dell'art. 4
punic 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380806

Autohaspori e Movimento Tena « Distiouzione Acqua Potabile e non Potabile del 10-7-1980).
Lervond Idrict Fognianti Edil e Strodall » Scoavi - Sterr e Dernolizion
Trasportc Rifiull Special - Pericolos e rl1on fAut. Reg. Puglia n. Iscr. BA/M410/0)

Destinatario MW

ST

Domicilic o Residenza ¢

Destinazione h]: T VIGA

Lo

VIAGGI N.

TRASPORTI

A

ACQUA POTABILE

Il Mittente

Il Ricevente

N.B.\\T uuiHagamenti devono essere effettuati entro il gierno 30 di ogni mese.




BOLLETTA N.

CAMPO GIUSEPPE Tatsano,_L/2- L. 2O1P

V. MEDITERRANEQO, 43 - 74122 TALSANO (TA) " " - y
TELJFAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442 (Esente da bolla di accempagnamento ai sensi dellart. 4
PIVA 02174170734 - C.F.: CMP GPP 56H28 L0491 puntc 2 D.P.R. 627-78 Noia Ministeriale 380806
Autohaspoti e Movimento Tena » Distibuzione Acqua Potabie & non Potoblie del 10-7-1980).
Lavod Iarict Fognanti Ecil e Stadal = Scavi - Stenl @ Demoiizion
Trosporto Rifiuti Special - Periootosl?mn [Aut. Reg. Pugia n. Iscr, BAJA10/O)

Destinatario W

Domicilio o Residenza

Destinazione LC’( ?_‘W UA
VIAGGI N. TRASPORTI

OA

ACQUA POTABILE

1l Mittente

r‘m Il Ricevente 11 Destihatario

N.B. - k&tl Mgamenu devono essere effettuati entro il giormno 30 di ogni mese.




4 N
CAMPO GIUSEPPE Ta,saféﬂﬁ(&q

V. MEDITERRANEQ, 43 - 74122 TALSANO (TA)
TELJ/FAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442 (Esente da bella di acoompagnamenlto.al sgnsn dell'art. 4
P.IVA 02174170734 - C.F.: CMP GPP 56H28 Le49I punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380806
Autotiasporti @ Movimento Tera « Dishibuzione Acque Potobile e non Polabile del 10-7-1980),
Laved Idici Fognant Edill e Stradali « Scav - Stenl @ Demoliziond
Trasporto Rifiuti Speciof - Pedcoles) & non [Aut. Reg. Pughia n. sci, BA/410/0)

inatario 4
Destinata CJ/‘&@BLM@”O 4}@;1-_

Domicilio o Residenza

Destinazione P(/g =74 [/bM\ M’f"]ﬂ- (@d){)

VIAGGI N. TRASPORTI

8%

(g S
W

Il Mittente : f
i

Il Ricevente il Dgstinatario

e

ACQUA POTABILE

N.B. - Tutti i pagamenti devono essere effetluati entro il giomo 30 di ogni mese.



- ~ i N
BOLLETTA N.

CAMPO GIUSEPPE e Ol O L. Lo 2o

V. MEDITERRANEO, 43 - 74122 TALSANG (TA)

TELJFAX (997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442 (Esente da bolla di aocompagnamen?o_ai SF:‘FISi dell'art. 4
P.IVA 02174170734 - C.F.: CMP G;p 56128 L0491 punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380806
Autotraspotl @ Movimento Tera » DistibLzione Acqua Fotabile € non Potoblle det 10-7-1980).

Lavor Idrici Fognanti Edil e Stradali = Scavi - Stem @ Demoliziond
Trosporto Rifiutl Special - Pericolos! @ non (A Reg. Pugta n, tscr. BAMT00)

Destinatario W——]—- S M

Domicilio 0 Residenza /

Destinazione \EQ “Z;}"Oj\ VQ-QP\’

VIAGGI N.

O

TRASPORTI

ACQUA POTABILE

Il Mittente

N.B. - TMagamenti devono essere effettuati entro il giomo 30 di ogni mese.




- BOL

CAMPO GIUSEPPE A R

V. MEDITERRANEQ, 43 - 74122 TALSANO (TA)

TELJFAX 0997712177 - TEL. Ab.ne (99 7717442 (Esente da bolla di accumpagnamen@o‘al se_n5| dell'art. 4
P.IVA 0217417073 - C.F.: CMP G';; S6H28 10491 punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380806
Autotrasporti & Movimento Tera » Distibuzione Acauo Potabile e non Pefablie del 10-7-1980).

Laverd Icicl Fognanti Edill e Stadall + Sco - Sterr & DernoRzonl
Tiasporto Rifiuti Special - Pericolosl e non {Aut. Reg. Puglia n. Iscr. w41m01

Destinatario m% 10 m W\'

Domicilio o Residenza

Destinazione G)L F); M L,MM)

VIAGGI N. TRASPORTI '

¢

F——

Il Mittente
(U

|
Il Ricevente

ACQUA POTABILE

N.B. - Tutti i pagamenti devono essere effettuati entro il giorno 30 di ogni mese.



Ie

N :

BOLLETTA N.
CAMPO GIUSEPPE rasano, 2.8+ VL 1R
V. MEDITERRANEQ, 43 - 74122 TALSANO (TA) " : - "
TELJ/FAX 0997712177 - TEL. Ab.nc 099 7717442 {Esente da bolla di accompagnamen}o_al sensi dell'art. 4
P.IVA 021741707 - C.F.: CMP GPP 56H28 L0491 punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380806
Autchaspori @ Movimento Terma - Distiowzione Acqua Polabile e non Potablie del 10-7-1980).

Lerviort bctricd Fognonti £dif e Stradal » Scov - Stel e Demolizioni
Tiasporto Rifiutt Special - Pericolod e non (Aul. Reg. Puglia n. Iscr. BA410/0)

Destinatario W—r ‘ﬁ) Q

Domicilio o Residenza

Destinazione

Verenn wa

VIAGGI N. TRASPORTI

O\

v ACQUA POTABILE

1l Mittentes:\\\.\ J\

o g

I Ricevente Il Dektinagari

N.B. - Tulli i pagamenti devono essere effettuati entro il giorno 30 di ogni mese.



N ' -

CAMPO GIUSEPPE |nnlJol] Sotm

V.MEDITERRANEQ, 43 - 74122 TALSANO (TA) )
TELJFAX 0997712177 - TEL. Ab.nic 099 7717442 (Esente da bolla dl accompagnamento ai sensi dell'art. 4
P.IVA 02174170734 - C.F.: CMP GPP 5628 LO49I punio 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380806
Autohaspori e Movimento Tera = Distibuzione Acqua Felablie & non Potcblle del 10-7-1980).
Lewed kil Fognanti Ecill & Shadall = Seavi - Stenl e Demaliziond
Tressporto Rifiufl Special - Perloolosi @ non [Aut. Reg. Puglia n. Iscr. BAMT0/O)

Destinatario K M}BL() W
L, .

Bomicilio o Residenza ’ F—F—

Destinazione /‘*

PI/E/‘ZZ,g s APM- )
VIAGGI N. 4 TRASPORTI
o
O,j ACQUA POTABILE
A e —
Il Mittente
Z/ ,
\ITRicevente Il Destingtari

b

B, - Tutti i pagamenti devono essere effettuati entro il giorno 30 di ogni mese.



CAMPO GIUSGPPG

V. MEDITERRANEOQ, 43 - 74122 TALSANO (TA)
TELJFAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442
P.IVA 02174170734 - C.F.: CMP GPP 56H28 L0491
Autohasporti @ Movimento Tera « Disibwuziona Acqua Potabile & non Potable
Laven idrict Fognanti Edll e Svadall = Scovl - Stenl & Demolzont
Trasporto Rifiuti Speckad - Pericolos @ non {Aut. Reg. Puglia n. Iscr. BAA10/C)

BOLLETT.

A Ol ot

(Esente da bol'a di accompagnamento ai sensi dellart. 4
punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380806
del 10-7-1980).

Destinatario
ATAT

Domicilic o Residenza

Destinazione V_Q_ %Mu KUA’

VIAGGI N. TRASPORTI
ACQUA POTABILE
Il Mittente
/-‘\‘ ,A‘x
Ricexgnte Il Destinal %

[\

A)
N.B. - Tutti i\@gamenﬁ devono essere effetiuati entro il giomo 30 di ogni mese. ‘/V



BOLLETTA N
CAMPO GIUSEPPE Tasendl B [Q 1] Q000
V. MEDITERRANEO, 43 - 74122 TALSANO (TA} -

% ¢ - —

TELJFAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442 (Esente da bolla di accompagnamenfo‘al sens dellart. 4

P.IVA 02174170734 - C.F.: CMP GPP 56H28 10491 punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 380808
Autetasporti @ Movimento Tera « Distibuzione Acqua Potablle e non Potobiie del 10-7-1980).

Lavor Idrici Fognanti £di e Siradali = Scav - Steri e Dernolizionl
Trasparto Riiuti Speciat - Pericolosi e non [Aut. Reg. Pugla n. lscr. BA10/0)

Destinatario CA M

Domicilio o Residenza

Destinazione
Pz Lgta /)
VIAGGI N. TRASPORT!
S ACQUA POTABILE
W

If Mittenl%/

-

Il Ricevente | Destinatario

N.B. - Tutti i pagamenti devono essere effettuati entro il gioro 30 di ogni mese.



- -
~ . -
BOLLETTA N.
CAMPO GIUSEPPE rwradd. 04 Lo 20
V. MEDITERRANEQ, 43 - 74122 TALSANO (TA) - " " A
(Esente da bolla di accompagnamento ai sensi dell'art. 4

TELJFAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442 @ v
P.IVA 02174170734 - C.F.; CMP Gll;l; 56H28 L0491 punto 2 D.P.R. 627-78 Nota Ministeriale 280806
Autohraspordi @ MovimenTo Tera « Distibuzione Acgua Polabile e non Folable del 10-7-1980).
Laavarl kel Fognanti EQl e Stodall = Scov - Stert e Demolizion
Trasposto Rifiutl Speciall - Perdeolosi @ non (Aut. Reg. Puglia n. Iscr. BAY410/0)

Destinatario /W S / 4—

Domicilio 0 Residenza

Destinazione (/;( ,LM

VIAGGI N. “~FRASPORTI

ACQUA POTABILE

Il Mittente

)

icevente ] Eesﬁnatario

NsB(I’ ut’{‘,i pagamenti devono essere effettuati entro il giorno 30 di ogni mese. o



BOLL

CAMPO GIUSEPPE o olees

V. MEDITERRANEO, 43 - 74122 TALSANO (TA} & - —
TELJ/FAX 0997712177 - TEL. Ab.ne 099 7717442 {Esents da bolla di accompagnamento ai sensi dell'art. 4
P.IVA 02174170734 - C.F.: CMP GPP 56H2§ L0491 punto 2 D.P.R, 627-78 Nota Ministeriale 380806
Autotrasporti @ Movimenio Tena + Dishiouzione Acqua Polablle & non Potablie de! 10-7-1980),

Lavod Igiic] Fognanti Edili @ Stradall « Scov - Ster & Demollziont
Tragpaorto Rifiutl Speciall - Pericolos! € non (Aut Reg. Puglia n. Iscr. BA410/0)

Destinatario %ﬂ M

Domicilio o Residenza

Destinazicne WW/ M : ; : /%O

VIAGGI N. TRASPORTI

% ACQUA POTABILE
Ii Mittente /L\ ,

Il Ricevente l Dﬁ sfihatario

v

N.B. - Tutti i pagamenti devono essere effettuati entro il giorno 30 di ogni mese.™



3

i F — W s.p.A
Azienda per lo Mobilita nell’Area di Ta

ranio

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE

prrra« CAWMPO GoSENK” Lavoro: s Of /203670

SEZIONE 2

SEZIONE 1
AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr.
Protocollo e data
Presente In Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: ommessa | Originale | Protocolle  data Copia
Copia gialla
1. Bolla di avaria officina
2. D.D.T.emesso da AMAT di trasferimento bus a
sede del riparatore
3. “Richiesta di preventivo” (punto “I" della pro-
cedura)
4, Preventivo inviato dal soggetto esterno (pun- \
to “IlI” della procedura) OK C Utio | 41‘49 v
5. “Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del- ' v
la procedura) Ox C {bﬁb( 02\04 h'o
6. D.D.T.emesso dal riparatore di consegna busauep=~ ~*.
7. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna
RICAMBI
18. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto
con le modalita descritte al punto VI della pro-
cedura
Q. “Verbale di verifica dei requisiti contrattuali”
(in caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO)
10. Altri documenti: . qj
- Jollette ToRMIT. AConn 1° 2 Di—
l firma Data Note:
Controllo eseguito da: M/ A
Y.0L-0s)
NV ’

VERIFICA FATTURAZIONE

Nr. fattura: /L%

Data fattura: };@{{ / A

Importo: € 5 +IVA

T

NOTE

Fi
. _— firma ! Data
Capo Unita Tecnica: C(:_ng: 19 FEB. 2020
~—

Mod. 7/2015 - AT

“Griglia di controllo documentazione”

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

pag. 1




Amat S.p.A. Protocollo In uscita n. 0000054/2020 del 02/01/2020 12:47:30

- - SpA.
Arxonda per lo Maobiiic nall Ared i larcnlo

Spett.le

CAMPO GIUSEPPE
Via Mediterraneo, 43
74029 TALSANO (TA)

Fax n. 099 7712177
Lavoro $01/2020

OGGETTO: ORDINE PER iL TRASPORTO E FORNITURA ACQUA C/O CAPOLINEA PEZZAVILLA
CIG IC52B4ABAC

In riferimento al preventivo, protocollate al nr.21910/15 del 30/12/2019, dell’
importo totale di € 315,00 + IVA, si emette ordine per un importo di € 315,00 +
IVA.

E richiesta attestazione dei lavor effettuata controfirmata da personale AMAT,

Si precisa cheil pagamento sara effettuato a 60 gg. dalla data di emissione della
fattura, sulla quale dovra essere riportato_ sia il numero di CIG che di ordine.

Area Teqpic
Ing. Domenico

PER ACCETTAZIONE

1l Di re Generale
I imo Dicecca

Soclold per Azionl con Soclo ynico saggetta a diazlona e coardinamente da parte def Comune df Taranto
Via €. Battlstl, 657 74121 Teranto Jel, 099 23541 ooy G99 Frodda7 wweb; wyw.gmatigle-mail Lildagal-mail: gmatipec.omat.tadl
Cadice Fiscale, Partila iva 8 N° Iserizlons of Reglstia dellz Imprate df Taranto: 00146330731 - Caplitale sociole: € 2.340.443.00 Intercmenta versato.

1]

—




Amat S.p.A. Protocolleo In entrata n. 0021910/2019 del 30/12/201% 11:19:10

CAMPO GIUSEPPE

a Mediterranao, 43
7412\2"TALSANO - TARANTO
Tel./Fax 098/7712177

P 56H28 L0491
Cod, P O S v rrad

Spett.le
AMAT Spa
Taranto

OGGETTO: resoconto trasporti acqua potabile
Effettuati c/o vs.capoline

Vi inviamo resoconto dei trasporti acqua potabile effettuati c/o il capolinea pezzavilla
Lama - TA:

>f - 23/11/19;
X - 2o
- 3011/19:

- 04/12/19;

- 0712119;

- 11/12119;

« - 18/12/19;
21/12/19,

Y -
x = Auiehy

Tot. 9v X 35,00 =31%,00 + [VA

Copflia uti
Taranto 28/12/2019




-~
¥

Lo
Id SP1: 2429567318 Data SDI: 01/02/2020 19:33
Formato Trasmissione: FPR12

CAMPO GIUSEPPE ANMAT SPA

VIA MEDITERRANEQ, 43 VIA C. BATTIST], 657
74122 - TARANTO - TA - IT 74100 - TARANTO - TA- T
P.IVA: ITD2174170734 P.IVA: [T00146330733
Cod. Fiscale: CMPGPP56H28L049! Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinatio) Codice Ufiicio: SWKJPTT

DaﬁzFattura

i = S AR
Natura Documento : Numero i'Data - - ¢ Importo Totale
Fattura 000088 2020-01-31 EUR 384,30 N
Def&:glio Imee Fattura _ lE
MW"” Descnz:one . é CUUME Q. P Umizmo L Pr Tota[e VA
- VI EMETTIAMO FATTURA PER TRASPORTO E FCRNITURA nr 1 315,00 AN500 | 2%
ACQUA C/O CAPOLINEA PEZZAVILLA COME DA VS. :
ORDINE N.522/2020 CIG.ZFAZBDZT20
Dat: Rsepllogo -
Namraliﬂglbthta EVA Sr T ] ’ { AL, J\IA i impanibxle 'lmpnsté' :
S (scissione dei pagamenti) Emessa ai sensi dellarticolo 17 ter DPR. 6331972 e s.m.i. 22 % [ 315,00 69,30
‘Dati.pagamento .
.Condizioni Pagamento . !«} Modalita g Date.Scadenza | Importo . ! 1BAN .
Pagamento completo ’
Banifico 2020-:01-31 EUR 315,00 ;| MONTE DEI PASCHI SIENA | [T08VD103015803000063100743
Dati Trasmittente: [T12281740154 - Progressivo Invio: CBMF2
Versione Style 2.7
T AT f — 4
oy Rrpesg |
l" Mt e r—nrn ) AT

;.;.E.»:\D!m"‘ cerzzels FEB un




1d SD1:12429567318 Data SDI: 01/02/2020 19:33

‘

Formato Trasmissione:

CAMPO GIUSEPPE

VIA MEDITERRANEQ, 43

74122 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: IT02174170734

Cod. Fiscale: CMPGPPSEH28L0491
Regime fiscale: RFO1 (Regime ondinario)

- ANMIAT SPA
{ VIA C. BATTIST), 657
{ 74100 - TARANTO - TA- T
¢ PIVA: TT00146330733
; Cod, Fiscale; 0046330733
- f Codice Ufiicia: SWKJP7T

2020-01-3% EUR 384,30

ORDINE N.522/2020 CIG.ZFAZB[2720

_— . i
- VI EMETTIAMO FATTURA PER TRASPORTO E FORNITURA | nr ! 1 ;31500
ACQUA C/O CAPOLINEA PEZZAVILLA COME DAVS, !

i

31500 | 2%

Pagamento completo

Bonifico 2026-01-1

Dali Trasmittente: [T12281740154 - Progressivo Invio: CBVFZ

Versione Style 2.7

EUR 315,00 ; MONTE DEI PASCHI SIENA i [T08V0103015803000063100743

e g8

S orat ema
T - - S Las A

e e =l FEB. 0§

e i )




2ta:sgadanza p'a'garpei]_lo,

] .

- JEIRMA DEL.RESPONSABILE -

L R:SP UN]TA' PERSONALE
pﬂrsupemsmne

.

r‘amanlo SENRETo dé% pErsoAziz” ™

DATA . . [TRMA .

'ADDETTO AL RlSCO‘\I TRO

v

(L RESP. UNITA' CONTRATTI
' p°l‘ s.jpﬂrumone

-y

c:qp_tr.'i‘iég. ri..'_f ';f‘ T el

FUR. LTI
ADglib. CAM.  c .. del T,

DATA - gFtRMA BE RESPON::AB}

.+
- x
Y
1

o Feend L

e,

)

1

g L

4]

RERR TS

a
N
.

i el

}

merriy

[ LR vvlpriion

iy

I

oot Ty 'UFFIC[O TECN[CD

enfca dail tecnICI

- } ' Venf’ca perfetta Esecuzione: |=VOH )

) : | Data scadenpi\ﬁaﬂmtfo 60 GG D FF N

- _l“' "

']H;i m} ':;,

’ NOTE

s




(rhba

it

-t

Aziendo per fa Mobilité nell'Area di Toranto

SpA.

CARFIFL
00 Yo

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE

SEZIONE 1 DITTA“  GAWMPO CGIVSERE » LAVORO: S 22./2020
AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr.
Protacollo e data
Presente in Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: Originale | Protocollc  data Copia
commessa ) .
Copia gialla
1. Bolla di avaria officina
2. D.D.T.emesso da AMAT di trasferimento bus a
sede del riparatore
3. “Richiesta di preventivo” (punto “1” della pro- )
cedura)
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno {pun-
to “lll” della procedura) oK 01006> '50\‘“ l“LO ’t/ 1
5. “Ordine di esecuzione dei lavori” {punto V del- Vv P/
la procedura) Ok Q 001D ™M \m\w
6. D.D.T.emesso dal riparatore di consegna bus T
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-
cedura
@. “Verbale di verifica dei requisiti contrattuali’
(in caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO)
10. Altri documenti: Y,
- Polid ot \adore
' firma Data Note:
Controllo eseguito da:
QL\\L\— ,/{Q.ol ol
SEZIONE 2 N
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: 99 Data fattura: 3y /1‘ / /o2~ | Importo: € L} ,~+IVA
NOTE

Capo Unita Tecnica:

Datan 1 134k, 7c2)

firma ( Z !
{

Mod. 7/2015 - AT

“Griglia di controllo documentazione”

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

pag. 1



2 - SpA
Azienda parla Mobitite nali'Araa di Torantc

§ A ———rrs. ——r

Spett.le
CAMPO GIUSEPPE |
Via Mediterraneo, 43
74029 TALSANO (TA)
Fax n. 099 7712177
Lavoro 522/2020

OGGETTO: ORDINE PER IL TRASPORTO E FORNITURA ACQUA C/0 CAPOLINEA PEZZAVILLA
CIG ZFA2BD2720

In riferimento al preventivo, protocollato al nr.2063/20 del 30/01/2020, dell’ importo totale
di € 315,00 + IVA, si emette ordine per un importo di € 315,00 + IVA.

0002098/2020 del 31/01/2020 10:24:55

E richiesta attestazione dei lavori effettuata controfirmata da personale AMAT,

Si precisa cheil pagamento sara effettuato a 60 gg. dalla data di emissione della fattura,
sulla quale dovra essere riportato sia il numero di CIG che di ordine.

Area Tecnica

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

Ing. Pellicefo Domenico
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0002063/2020 del 30/01/2020 15:21:08

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

MPO GIUSEPPE

, 43
via Medlterrane.lq RANTO

74422 TALSANO -
QrTTA2177
T:;;’Fcﬁ;? %PP 56128 Lo4BI

c“bfmim WA 02174170734

OGGETTO: resoconto acqua potabile c/o capolinea Pezza Villa

Con la presente, Vi inviamo resoconto dei trasporti d’acqua effettuati c/o capotinea Pezza Villa

Lama (TA):

24/12/2019; ok
- 28/12/2019; Q|
- 31/12/2018; ¢
*X - 04/01/2020; O
x - 08/01/2020; @¢C
11/01/2020; oW
15/01/2020; 0%
- 1B /01/2020; OV
- 22/01/2020; piC

Totale 9v X €.35,00 = €.315,00 + VA

Spett.le
AMAT Spa

Taranto

Coydiali Saluti



