AZIENDA PER LA MOBILITA NELLAREA DI TARANTO S.p.A.
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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 sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASS5A IMPORTC ORDINATIVO

2020 ) 1.101 20/05/2020 700,00

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

PICHIERRI OFFICINE S.r.L.

SS 7 ter Km. 16

74028 SAVA (TA)
Partita IVA: 02151920739 C.F. 02151920739

CC 13.07.0001;

DICONSI EURO: settecento e xx / 100

PAGAMENTQ: Bonifico

UBI BANCA SPA IBAN: ITS5950311178920000000020919

CAUSALE DEL PAGAMENTO

MANUT. BUS 476 LAV.169/2019

PAGAMENTO FATTURE N.
513 CIG ZEB286FF59
IMPORTO LORDO 700,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 700,00
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 700,00
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
ESTREMI DELIBERA PROG. ORDINATIVI EMESSI
DISPONIBILITA'
IL DIRIGENTE AMM. VG IL DIRETTORE IL PRESIDENTE




FiTTURA ELETTRONICA

Id SDI:917576461 Data SDI: 21/05/2019 15:49
Formato Trasmissione: FPR12

74028 - SAVA-TA- T
P.VA: IT02151920738
Cod. Fiscale: 02151820739

Mittente .. Destinatario o, S .
OFFICINE PICHIERRI S.R.L. AMAT. SPA
Contrada Commenda 273 VIA C.BATTISTI 657

74100 - TARANTO - [T
P.IVA: T00146330733
Cod. Fiscale; 00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ondinario) Codice Ufiicio: SWIKIPTT
i "Dati Fattura e 7 )
NeturaDocurnerfo | Namero - loam . DimpotoTowle
- Fattura ; 513 2019-05-17 EUR 854,00
[ Dettaglio linee: Farkurélmw o R A
T Desc;l'zn;n; . % : unm. mn; QB g. Pr, g;lﬂifario . Pr, Totale f . I\{A
/D VS. PROT.0007940/2019 DEL 16/05/2019 2%
/D VS, LAVORO 169/2019 VS. C.1.G.ZE8286FF59 2%
/D VS, DDT N.410 NS. DDT N.200 2%
ID LAVORO SUL VS AUTOBUS AZ 476 CON; 2%
{D1AVORO DI STACOO/R!ATFACOO RIVESTIMENTI LAMIERATI 2%
LATO
/D SX PER SALDATURE TRAVERSE CARROZZERIA LESIONATE, Ri- 2%
—;B‘;;lé;l\ggl]l;PORTERIA LA}ViWIﬁEw- RATA PREDISPOSIZONE PER 2% )
FSE)LEVHAI\;‘EENTEBGS ﬁTSL]LTATA DEFORMATA E 22%
DANNEGGIATA.
{D SCRICCATURA OSSATURA SOSPEN- SIONE CON PULIZIA E 7 2%
SUCCESSH
/D VA SALDATURA, PREPARAZIONE E VERNICIATURA A TINTA 2%
ZONE
ID INTERESSATE - 2% )
M, PZ 1 700,00 700,00 2%
/D Operazione assogg. a split payment con ha non incassata dal 22%
cedente.
IDEx art. 17-ter del DPR 63&’19?2 2%
Dati Rispiingo - : F
] Natura/Esigibilits [VA : ‘G'A 5 Imponibile | kmposta
i85 (sciss)ione dei pagamenti) hva versata dal committente al sensf dell'articolo 17-4er D.P.R. 633/72 (split 22% 700,00 154,00
payment




FATTURAELETTRONICA Id SDI:917576461 Data SDI: 21/05/2019 15:49
. Formato Trasmissione: FPR12

Mliﬁente , _ h

: OFFICINE PICHIERRI S.RL t AMAT. SPA

 Contrada Commenda 273 { VIA CBATTISTI 657

| 74028 - SAVA - TA- T | 74100 - TARANTO - IT

! P.VA: TTD2151920739 | P.IVA: M00146330733

~ Cod. Fiscale: 02151820739 ! Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Cedice Ufficio: SWKJPTT

] I

N:atura Doc:umentc:

,.,.4...:.:- P

! Fattura

/D VS, PROT. 0007940/2019 DEL 16!05/2019 ; ! 2%
! /DVS. LAVORO 169/2019 VS. C.L.G. ZEB2BEFFED i ! %
/DS, DOTN41O NS, DDTN200 = | 2%
/D LAVORO SUL VS, AUTOBUS AZ476 COR: ; ; 2%
i e ; . T
ID LAVORO DI STAGCO/RATTACCO RIVES‘HMEN'H LAMIERATI : ; 2%
LATO ) 1 H
- - . ﬁ_.._.’__...___ e B
/D SXPER SALDATURE TRAVERSE CARROZZERIA LI LESIONATE, R- | . L | %
/D PRISTINO SUF'PORTER[A LAMIE- RATA PREDISPOSIZIONE PER ' ‘ : %
D SOLLEVAMENTO BUS RISULTATA DEFORMATA E 5 ‘ i %
DANNEGGIATA. i i
E ‘ : i
/D SCRICCATURA OSSATURA SOSPEN- SIONE CONPULIZAE | : | ‘. L2
SUCCESSH = ' ; :
/D VA SALDATURA, PREPARAZIONE E VERNICIATURA A TINTA i !; ; L 2y,
ZONE i - ; |
) :
D JNrERESSATE % t
,]M '_"l""'|L'|'}M’ ML PZ : 1 , 700,00 700,00 H 2%
D Operazwne assogg. a spht payment con ha non incassata dal ! . f : . i 2%
cedente. : ;
/D Ex at. 17-ter del DPR 6331972 ? ; ‘ ‘ Co2%
: : : i

S (scissione dei pagamentl) va versata dal committente ai sensi dellarticole 17-4er D.P.R. 63372 (split : 22 % : 700,00 ; 154,00
payment) : : ) :




UFFICIO CONTRATTI CQUISTI
VECE eonSinonz, ordine LrE
ieia F‘\—',_ r- d=
Sonv " ds

L RESP. UNITA' PERSONALE
p=i sussivisions
T DATA SIRA
Deli C_F n ge! B o
Detz scadenza pagems manto
BATE UADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
variiics quaniitg, documant e condizioni ceniratiiuzsli
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisions Contr. Rep. n. de!
DATA FIRMA
oelib. CA . as
Delib, C.A n - Y

UFFICIO RAGIONERA
verifica daii contabiii

gar Jﬁ,'b.o mdr a in fatiurzss,

4

data scaderza di pagamento pre:,u7' '
[V,

. IL RESP. UNITA" CONTABI TA'\E BILANCIO
per supkrvisigne

DETA FIRiMA D=L RESPOINSARILE
DATE FIRMA DEL RESPLAISHEIE - IL RESP. UNITA' TECNICA
U 201§ per supervisions
[DETZ FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA

20~ 05 -4l

FIRMA

~ N\

UFFICIO TECNICO
veriiica perisiie esecuzions lzvor

IL CAPG AREA INFORMATICA E STATISTICA
veriice deli tscnics

Dzte scadenz PAGAMENTO 60 GG. D.FEM.

Dziz scadenza pagemenio

<

AT, FIRMA DEL REGFPNSASILE
-2 LUG [l g

i
RATA FIRR1E IL RESPONSAEILE uwwk' TECNICA
pt:l sdps "a’}q"ﬁc
DATE SIRLE
-2 LUG. 7613
UNITA AA GG. E PP.RR. KOTE
VET |'I"E: conf = I{"l-‘-"u“a I'i‘“‘"ICC

confenmeniads! L. L e Frot o . . _

IL CAPO UNITA' A£.GG. E PP.RR.




Azienda per la Mobilita nell’Area di Toranto

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCL}BIIENTA;E)J)IE BUS AZ: 476
r RS

SEZIONE 1 DITTA “EURQMECERTICA” LAVORO: 169/2019
2ELIUNE 1 e

AUTORIZZAZIONE ‘ COMMESSA Nr. \ 101813 ‘

Protocollo e data

i Allegato
Presente in Tipo &

DOCUMENTAZIONE: Originale | Protocollo  data

commessa ;
Copia

1. Bolla di avaria officina OK C 66.396 27/04/19

.

2. D.D.T.emesso da AMAT di trasferimento bus a oK c 410 14/05/19
sede del riparatore

3. “Richiesta di preventivo” {punto “1” della pro-
cedura)

Copia
gialla
4, Preventivo inviato dal soggetto esterno (pun- OK c 7900 16/05/19 6.}

to “lll” della procedura)
#, z r . P s

5. “Ordine di esecuzione dei lavori” {punto V del- oK c 7940 16/05/19
la procedura)

6. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna bus OK o 200 16/05/19

/. 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- OK o - 23/05/19 ﬁ)
cedura

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

10. Altri documenti:

. firma Data Note:
Controllo eseguito da: % -2 LUG. 2019

SEZIONE 2

VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: 5]3 Data fattura: / ‘i{/ S // F Importo: rjﬂg o)

NOTE

~ SO K

Capo Unita Tecnica: firma | Data, 2 LUG. 7819

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

pag. 1



DO07900/201¢ del 16/05/2019 09:46:12

Amat. S.p.A, Protecolle In entrata n.

16/5/2019

2 4 o\
{403 OFFICINE PICHIERRI..

‘ "II![IS“ ‘,’

PDF.js viewer

.-' RIPARAZIONI MECCANICHE - CARROZZERIA - ELETTRAUTO - MAGAZZING RICAMB! VEICOLI INDUSTRIALY

WOTCRIZADIONE CIVILE

REVISIONE VEICOLI

OFFICIHRA AUTORITAYA
Gontadalona b, TANIN

Tel, Off. 099 9746843 - Uff. Revisioni 099 9721910 » Tel./Fax 099 9722049 C. [{”\'}A" P

Sito Intetnet: www.officinepichierri.lt « E-mail; commerciale@officinepichierrLit

IVECO ASTRA
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Cod, Fisc. e PartitalVA 02151920739

PRENIO
[TALIA CHE LAVORA

l-.u-Muc IM

Jocumento N, Cod. Cliente DESTINATARIO
305 del  16/05/2019 1661 AMN.A.T. SPA

lipo Documento M. Faglio

— PREVENTTYO 1 VIA G.BATTISTT BB7

2art. lva/Cod, Fisc. 74100 TA.RANTQ

— 00146330733 00145330733

~0D. ARTICOLD DESCRIZIONE QrT. PREZZO SCONTO IMPORTO
LAVORO SUL VS AUTORUS AZ 476 .0
CON:
LAVORD DI STACCO/RIATTACCO .0
RIVESTIMENTI LAMIERATI LATO
5% PBER SALDATURE TRAVERSE .0
CARROZZERIA IESIONATE. RI-
PRISTIND SUPPORTERIA LAMIE- -0
RATA PREDISPOSIZIONE PER
SOLLEVAMENTO BUS RISULTATA .0
DEFORMATA E DANNEGGIATA.
SCRICCATURA OSSATURA SOSPEN- .0
SICHE CON PULIZIA F SUCCESSI-
VA SALDATURA, PREPARAZICNE B .0
VERNICIATURA A TINTA ZONE
INTERESSATE. .0

1 700,00 .0 T00.00

Operazione aseomg. & split payment .0
con Ive non incsasate dnl cede
Ex arf. 17-ter del DER 633/1572 50

~ondlzionl cil Pagamento

BONIFECD BANCARIO

Banca di appoggio

Totale tmponibile

Scadenze Totale Marce Imponiblle Al [imposta 700.00
18705712 T700.00 T00.C0 B2 154.00 Totale Imports
Spete Varjeftollo 154.00
Totale Documento &
15pese Incassa 854.00
854.00
lrasporto a cura det Varlazioni di Destinaziona Luoge di Destinazlona
[ |mrrente [ Joestvarano
ausale dei Trasporto Firma del Conducente
%m%em Inizio Trasporte N. Colll Firma de! Dastinatario
data ara 1,00

Al sans) dell'am, T3 delol.ﬁi 158 dal 30/0d/2083, La Informiame chis | susl datl sono cantarvall nol noitro archvip Infoim a1ite € 3518 Tezzatl
CONTRIBUTO COMAI ASSOLTO OVE DOYUTO dalh n3, tacletd per uso emminlsvative derivante daltr nsaltlvhi A 560k dalla legge, Ll a QILLG J ancscers, agglo}m:r!f cenelime, retiificre

a oppari alf’ utlluudegilslenl |elranl tnv!nlumne Eﬂ

hitps:/famattaranto.traspare.com/protocol/documents/17845

12




CEGENTE: Ditta, Dipendenza, Domicitio o Resisenza, Partita A

Azienda per la Mobilita neli'Area di Taranto Sps
74121 TARANTO - Via Cesare Bathist, 857
Tel. 099.73561 - Fax 099.7794247
Partita Iva 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) opR 4720014081996 - 0PR. 595 cel 21.12.1996

N. ([/O UerL////l qéqu{g)

& mezzo;
] vettore [ cedente

[ cessionario

CESSONARKD: Ditta, Dipendenza, Doenicific o Residenza, Partta VA

_D ‘(l.(b ’i){ (K EEI

LUOGO Di DESTINAZIONE (s diverso dalmdietzzo del cessionaria) E VARIAZICN!

YN/N BN}

| H

CAUSALE DEL TRASPORTO

AN

DESCRIZIONE. DE] BENI [natura e giialitd)

N G(-:f b

VS, GRD. N, [ in conto

[ a saido
IMPORTO #

>
S

g (10

Po§ .

LE .QJOPQ(O
Fen W TeUMo Pstcons somedaNTE €x .

e

)
&N
2

L ﬁéﬂo

,JU@@U}

o

ASPETTO ESTERIORE DEI BEMI

D Vb

VETTORE? Ditta, Domicillo o Residenza

PESO KG

DATA E ORA DEL RITIRO

.|..'ll=|,i.

TOTALE €

TN

cedente

Consegna a inizip trasporto 8 mezzo ———
cessionario

/ 4| e (3 091053

;»/&JV _ Ly

ANNOTAZIONI - VARIAZION]

NUMERD PROGRESSNVG ™

) W

651203033(3)

(1} Solo In caso di utitizo In s !{ dzga' le,
(2] Al sensidell'art. 3, comma 2, del D.ER, 44, azionl



ATTENZI|ONE:

| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. . -
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dlchlarazronl
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco.

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

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTQ PROFRID
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERICRE A KG. 3.500

1l sottoscritto, titolare di licenza ali'autetrasporto di cose in conto proprio n. ,
dichfara che le seguenti cose sone (*):

o df sua proprietd; 01 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
O da esso prodotte o vendute; 2 tenute in deposito in refazione al contratto di deposito 0
O prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere,;
Q prese in locazione; _ -

i

. . o - Firma leggibile de! titolare
{0 de! suo lega'e rappresentante}

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

!l sottoscritto, titolare di licenza all’autotrasperto di cose in conto proprio n, '

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

e costituiscena trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Finma leggiblle del titolare
(o del suo legale rappresentante)

{*) Dichiarare lipotest o le ipotesi che ricomono.
N.B - dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, oltre che essene occasionzle, comprende cose che rientrano fra quelle previste
nella licenza e va quindi aggunta a quella di cui alla lettera Al



0007940/2019 del 16/05/2019% 13:48:25

Amat 5.p.A. Protocollo In uscita n.

a Spa
Ariando par lo Mobiitd nell‘Area di Taranto

Speitle

Lavoron. 169/2019 OFFICINE PICHIERRI s.r.,

$.5.7 ter, km 14
74028 SAVA — (TA)
Fox n. 099 9722049

OGGEITO: Bus n. 476 - Ordine di esecuzione dei lavori per SALDATURA TELAIO POSTERIORE

LESIONATO - LATO SX

CliG JEB284FF59

Visto che:

a} con D.D.T. n. 410 del 14/05/19 & stato richiesto preventivo di spesa riferito alla lavorazione e

al bus in oggetio;

b) il preventivo, pervenuto in data 16/05/2019, prot.7900/19 del 16/05/2019, indica il costo

lotale dell'intervento in € 700,00 + IVA:

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

1.
2.

costo dell'intervento: € 700,00 + IVA;

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

penale per ritardata consegna: pari al 2% dell'importo del lavori per ogni giorno solare, IVA
esclusa, fino alia concorenza del 10% di tale importo. Superato tale limite I'AMAT

provvederd al rifiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso;
garanzia sull'intervento: 1 anno;

consegnda aulobus: consegna ¢fo Amat a Vs carico:

redazione da parte 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 aziendule AMALT. Si precisa che la Sezione n. 2
di tale verbale & riferita alla verifica della consegna dei ricambi sostituiti di importo superiore
a € 100,00. L'eventuale esito negativo del predetio verbale non consentira la liguidazione

della fattura relativa i laveri eseguiti. Sard Vs. facoltd richiedere copia del suddetio
verbale.

Condizioni di pagamento: 40 gg DFFM

ME}@

Il Direjfore Generale

Ing. itno Dicececa

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




o

BOLLA .. . Data - 27/04/2019
| DI SEGNALAZIONE AVARIA Numero problema 66.396
‘Numero commessa L T2
,_--- == : L{3- -
+ Data registrazione: Autobus 0476 -
1.27/04/2019 12:37:55 Autista BAVILA GIUSEPPE B

Localita avaria: _ _P,MERC... . _ .

| inserita da: CAFARO -VITTORIO
KVARIA PERDITA DI OLIO, FORTI VIBRAZIONI NELL'ABITACOLO, CATTIVO

; ODORE DI GASOLIO
|

i Data - Orario - Operatori - Intervento eseguito: ,'2919'51 (8 NKB\—'W&JA-—T{ q@?’lb*-{S&o

! ' *96:«»*\@@ e@m&ﬁ&& \/-)K@Qm w&@& &Lﬁfw&@ ?L'Sadl? JU\% MegionT

I

! Q

1 W

| Invio ditta esterna: L/
l

Collaudo ditta Qﬂ/-j;f ,-/ Dﬂ(/@ Q‘ﬁm 2. Lgﬂ)ﬂumj; Mk‘{“""é

estema: - O’A TM 2 P«Q o..l,,”—-— - F_f _—Eé_ﬁ f
ﬁ—— -XQ// )y 'T?ﬁ_@/&,% Vo2 AD/}_-,_-- //'
= Y R —

éDataeora ' Q?/f/{ ¥ RZ&_V aj?‘%/J Qk,,,,_y_ \/QL/,W(7

' restituzione esercizio: é_,g.,%gfm, M ﬂ(L /@‘fi? M‘S’Fﬂ"i’)" 10 Qﬁ% ‘gf‘w
, Poy rr:\ffa

27/04/2019 AMAT S.p.A. - Via Cesare Battisti, 657 - (Taranto)




-}
£

g S.p.A.
Aziendo por fa Mabilite nelf Aroo di Taranio

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

(BUS 476 SALDATURA TELAIO POSTERIORE LESIONATO $X)

Il giorno 4, &ISHS, alle ore _ 9 .80 presso la sede AMAT, si procede dlla redazione del

“Verbale di collaudo” inerente i lavori indicati in intestazione, eseguiti dalla ditta OFFICINE

PICHIERRI, autorizzati con "Ordine di esecuzione dei lavori” prot. 7940/19 del 16/05/201%.

Sono presenti:

- - per AMAT: Marianna Ettorre, in possesso del profilo professionale di “Capo Unita
tecnico Organizzativa” par. 230 -Vineerze-Rochira, in possesso del profilo professionale

di “Capo unitd tecnica” - par. 205.(min. 170).

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

-) Risultati dell'operazione di collavdo:

LCoNPoMEg . DLl oNWDINE | Pome. . VenufiCsTe .. SoUAUBATO | AL

(barrare il case che ricomre)

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): /%lposmvo [ ]| NEGATIVO

Il Roppresggi&ie dell' AMAT

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

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




. S.p.A.
Aziondo per lo Makilitd nell Ares di Tarento

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

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

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

a

b

Cc

d e

Pr.

Denominazione ricambio

Quantita

Esito veritica
ricambl sostitulli

)|

NO

A

Wl o N | ] A W N

™~

™~

N

™~

™~

T
NN

—
o~

—
~

—
[+ -]

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

{barrare il caso che ricomre)

&Posmvo ,

Il Rappresentante dell' AMAT

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

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




CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domicifio o Residenza, Partita 1va

OFFICINE PICHIERRI s -
Riparazioni Veicoli industriali
Contrada Commenda, 273 - 74028 Sava (TA)
tel, 099.9746843 . Fax 099.9722049
Cod. Fisc. e Part, VA 02151920739

DOCUMENTO DI TRASPORTO"

(D.d.t.) ora. 472 del 14.08.1996 - D.AR. 696 o1 21.12.1996

N loo wf(le390 )

a mezo:
[ vettore [ cedente [J cessiorario

CESSIONARID: Ortta, Dipendenza, Domuciio o Residenza, Parta IvA

AN v

LUOGO DY DESTINAZIGNE {se dverso dalfndinzze del cessionans) E VARLAZION

Jun € - @/"ﬁ)<?l

Intin

/
i }\Nm\-(ﬂ

CAUSALE DEL TRASPORTO

q Ly @2
NNFoxD
. AVBARIS,

i " 7 DESCRIZIONE DEI BENi {natura e gualitd)

VS. ORD. N.

7 inconto

[] asado
IMPORTO ¥

VeV
(S

\
RSPETTO ESTERO, G 5 q\(Q R CoW PES0 G =
|
5 A ol | \ TOTALE €

OR D a, Do 0 0 Reside a DATA ORA D R RO
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. DICHIARAZIONI T
al sensi del'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art, 1 del D.M. 13,4.79 e della Legge 132/1987

A‘ ~

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO ,
PER UN PESD COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUPERICRE A KG. 3.500 L

I sattoscritto, titolare di licenza all’autctrasporto di cose in conto proprio a. i}
dichiara che le seguenti cose sono {*): ‘

0 di sua proprietd; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o'simiti;
0 da esso prodotte o vendute; N N "\ '\ a tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
1 prese in comodato; : * ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

0 prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

o~
B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTQ PROPRIO - ’
PER UN PESO COMPLESSIVQ A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500
I sottoscritto, titolare i licenza all'awutotrasporto di cose in conto proprio n. ’ ,
r/ ’

dichiara che le seguenti cose sono (*: 2

0 di sua proprieta; 0 prese in comodato; Q prese in-l&cazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

B }

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

'
W

(‘) Dichiarare | |potesi alke |pctesl che rlcorrunn ! -

N8 - dichiarazione B) va fatta anche nel ca.sn che il trasparto, cltre che essene occasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste
nella ficenza e va quindi aggunta a quella di cul alla lettera A).
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