AZIENDA PER LA MOBILITA NELLAREA DI TARANTO S.p.A.

ESERCIZIO 20 o

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
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AZ|ENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO SpA.

Sedelegde ed anminigtrativa 74100 TARANTO - ViaC. Battidli, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0297784247

Codicefiscae, Partita | VA en® di iscrizioned Registro delle impresedi Taranto 00146330733
Capita Socid e settosuritto: € 5.487.272,00 - Capitae Socid e versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE

ESERCIZIO

N. ORDINATIVO

DATA COD.CASSA

COD.CASSA

IMPORTO ORDINATIVO

2020

1.521

03/07/2020

1.925,00

IL CASSIERE

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTC A FAVORE Di:

DICONSI EURO:

PAGAMENTO: Bonifico

SEMERARO UTENSIL! SRL

VIALE VALLE D'ITRIA 8.C.
72014 CISTERNINO (BR)

Partita IVA: 01880950744 C.F. 01880950744

CC 13.07.0001;

millenovecentoventicingue e xx / 100

BANCA DI CREDITO COOPERATIVO D

I\BAN; [T741D0880779170001000713727

CAUSALE DEL PAGAMENTO ’

Doc. n. 277/2020 del 28/04/2020

PAGAMENTO FATTURE N.
278/2020 CIG ZBF2CBTEC4, 277/2020 CIG Z082CCD3AB
IMPORTO LORDD 1.925,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTQ 1.925,00
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 1.825,00
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVIS| ONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREM| DELIBERA
DISPONIBILITA"
\i BILITA' IL DIRIGENTEAMM.VO IL DIRETTORE IL PRESIDENTE




FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 2883232058 Data SDI: 29/04/2020 19:32
fg_fpﬁato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario
SEMERARO UTENSIL] SRL AMAT. S.P.A
VIALE VALLE DITRIA, 2/A/4 V1A CESARE BATTISTI, 657
72014 - CISTERNINO - BR - IT 74121 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T01880950744 P.IVA: ITO0146330733
Cod. Fiscale: 01880950744
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Uficio: BWKJPTT
Dati Fattura
Natura Documento Numero ! Data ‘r Emporto Tota!e
Fattura i 278/2020 2020-04-28 | EUR 1.622,60
Dettaglio linee Fattura
Articolo | Descrizione | um. ' aé | PrUnitado ' Pr.Totmle | IvA
e e+ e g e e ot S < e Ll
g Ord.Lavoro n.580/2020 Data Ord. 20200417 CIG i | ; | !
, ZBF2CB7ECA ; ' ‘
| | | -
s el b B e e
. DDT 322 Data DDT 2020-04-27 | T |
Cassa omologata ONU ADR per accumulatori pz 2 4€0,00 980,00 22 %
mm.1200x1000x830 Lt.270 completa di coperchio
ARC Paranco manuale a catena portata max kg.2000 "Pholgor ARC" pz 1 360,00 360,00 2%
2000 matricola n.180123
'Al suddetto apparecchio sono allegati: Dichiarazione CE di 2%
Conformita, Verbali di collaudo, Istruzion!’
sconto incondizionato 1 -10,00 -10,00 2%
Datt Riepilego
e e e l - : —
Natura/Esigibilita IVA ! Spese accessorie ! Arrotondamento l Al IVA } Impenibile lmposta
S (scissione dei pagamenti) 0,00 0,00 22 % 1.330,00 292,60
Dati pagamento
- - | _— - e e
Condizioni Pagamento ! Medalita | Importo Istituto IBAN
‘ Scadenza .
I
Pagamento completo
Bonifico i EUR 1.330,60 | BCC di LOCORQOTONDO - M7100860779170001000713727
’ CISTERNINO
<&shih JR0LE 0. soop4d
Dati Trasmittente: [TOB628860964 - Progressivo Imdo: 2F8393 £,80h6 4. cooo A4

Versione Style 2.7

-8‘10&62 cood 4
3;?\5;3 _ i:’ﬂ ~\;({05q )




FATTURAELETTRONICA Id 5D1:2883232058 Data SCI: 29/04/2020 19:32

_ Formato Trasmissione: FPR12

M'ft't'e}ite o ST T o Dé-stmatano o
« SEMFERARO UTENSILI SRL + ANM.AT. S.P.A
' VIALE VALLE DTTRIA, 2/A/4 . VIA CESARE BATTIST), 657
' 72014 - CISTERNINO - BR - IT i 74121 - TARANTO - TA - [T
P.IVA: TT01880850744 ¢ P.VA: TT00146330733
Cod. Fiscale: 01880250744 .
. Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) . Codice Ufficio: SWKIPTT
Datf Faftura
. Natura Documento Numero Data + Importo Totale
" Fattura 278/2020 L 2020-04-23 , EUR 1.622,60
Dettagl:o linee Fattura
e« s = o e n e e e e+ e o —— - e s
Art:colo Bescrizlone UM Q. Pr. Umtano _ Pr. Totale IVA
Ord Lavore n, 38012020 Data Ord. 20200417 CIG ) '
ZBFZCBYEC4 ' . ‘
' DDT 322 Data DDT 2020-04-27 ,
Cassa omologata ONU ADR per accumulaton : pz 2 480,60 980,00 @ 2%
mm. 1200x1000x830 Lt.270 completa di coperch|o ’
ARC Paranco manuale a catena portata max kg, 2000 “Pholgor ARC" pz 1 360,00 360,00 2%
2000 matricola n. 180123 '
'Al suddeuo apparecchio sono alegati: Dchrarazmne CE di ' 2%
Conformlta Verbeli di collaudo Istruzmnl
sconto incondizicnato 1 -10,00 -10,00 2%
Dati Riepilcgo
Naturaliﬂg:blllta IVA ! Spese accessorie Arrotondamento ALIVA . Imponibile lmpos!a
A e o e sh maie e R st b g aea s dim e e et e e T e e = e P ORI N e P e e w e e
S (scissione dei pagamenti) 0,00 ! 0,00 ., 22% 1,330,00 292,60
Dati pagamento
, Condizioni Pagamente Importo  + Isituto i IBAN
! Pagamento completo

Bonifico ' EUR 1.330,00 . BCCd” LOCOROTONDO- I'I71D0860779170001000713727
. . CISTERNINO '

c§5Ri JROLEO. Goood
Dati Trasmittente: [T05628860964 - Progressivo Invio: 2F8393 4 QOAG 4, cooo 4

< QD.L, . cooe 4
Versione Style 2.7
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UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. A.D. n® del per supervisione
IDATA FIRMA
Delib. C.A.n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. ' del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dafi contabili Delib. C.A. 1. del

[data scadenza pagamento indicata in fattura

Af\

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta / \\\V\ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
PATR w7 207p  [F'RMA DEL RESPQNSA IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP, UNITA' CONTABILIWB‘I‘LANC DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DATA

06000 (b

4 _

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60 GG. D.FEM.
DATA

FIRMA DEL ispo;qSABmE
176L.20)

o — ——

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DﬁiT? - FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: ~—
verifica conferimento incarico
Conferimento del ...... e [ = TR
IL CAPO UNITA" AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA
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Azienda per la Mobilitd nell'Area di Taranto X donvi
AREA TECNICA — GRIGLIA D] CONTROLLO DOCUMENTAZIONE
SEZIONE 1 DITTA * SEAMERARO JRWSELL » Lavoro: s§ O /2020
AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr.
Protocollo e data
presentein | _ 1PO Allegato
DOCUMENTAZIONE: 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

lll”

3. “Richiesta di preventivo” (punto
cedura)

della pro-

4. Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto

“lIl” della procedura) @\K C- 6‘95—(4 16/0(_{ L/

5. “Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del- W
la procedura) 50< . 610 3 "[#’j@[{ :
6, D.D.T.emessg ,d,almipar&:t'bre'“d‘i.séons'egna bus .
e Sl T e el
7. D.D.T.é&messo dal riparatore di consegna ' / T
RICAMBI OK C 388 |2%/04 v

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

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

10. Altri documenti:

. firm Data Note:
Controllo eseguito da: §§ ) E ~ /(é/ O( %

SEZIONE 2 -

VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: ggg/ 9o | Data fattura: 78/9!‘! / 30 | Importo: 13300 v

NOTE

Capo Unita Tecnica: firma ~ - Data
/_%H

P |l

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

pag. 1




Azlonda per la Mobllita nell’Area di Tarento

Spett.le

Lavoro n, S80/2020 de] 17/04/2020 SEMERARO UTENSILI
Via Valle d’ltria s.n.
72014 Cisternino (BR)

Fax n. 080 4445776

OGGETTO: ORDINE PER LA FORNITURA MATERIALE (N.2 CASSA PER STOCCAGGIO RIFIUTI SPECIALI — N.1
PARANCO da 2 ton)

ClG ZBF2CB7EC4

0_996103/2020 del 17/04/2020 11:21:29

B In riferimento ai preventivi, datati 16/04/2020 e 16/04/2020, perocollatl ai nZ 6053/2020 e
6054/2020, dell’importo totale di € 1.330,00 + IVA, Inerente LA FORWTURA MATERIALE {N.2 CASSA PER
ACCUMULATORI — N.1 PARANCO), si emette ordine per un importo di € 1.330,00 + IVA.

Si precisa che il 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.

!

PER ACCETTAZIONE

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

Il Direttore generale
Ing. Massimo Dicecca

ern

K Y M A ' @- : . Azienda per la Mobilltd nell’Area di Taranto 5.p.A.
Secietd per Aziori con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Cormune di Taranto

M O B I LITA Via Cesare Battisti, 657 — 74121 Taganto / 099 7356111 — Fax 099 7794247
www.amat.taranto.it — amat@amat.ta.it — PEC amat@pec.amat.ta,it

AMAT SPA C.F., P.IVA e N” iscrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 - Capitale Sccfale € 2.340.463,00 int. vers.




CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilio ¢ Resldenza, Partita VA

sEMERARO Ulensilisre.

\fia Valle d'ltria s.0.

72014 ClSTERNlNO (BR)

SWA/CF

Telefono | Fax 0804449776

015880695074«

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

D.PR. 472 del 14.08.1996 - D.P.R. 696 del 21.12.1996

1322 3.1 2904 2020

a mezzo: )ﬁcedente [ cessionaric I vettore

CESSIONARID: Ditta, Dipendenza, Domicllio o Resldenza

AT

OGO DI DESTINAZIONE {se diverso dall'lndirizza de! cessionario) E VARIAZIONI

M !

65T

+

U8 GeRe B Sty

G cBVPC"B 7€C4" !

TARITO

CAUSALE GEL TRASPORTO

%ﬂi OV

Wl

DESCRIZIONE DEI BENI (natura e qualita)

VS. ORDINE N. [:| in conte |
) 4oYde) LA{—ﬁﬁq‘!ZCDZﬁ) | Dasaldn.

b

.

(BN SV o GHA OY AP BB AOTUNR)
we A0 ¥ACCO X830 [T, Foo  COMUEI_ P\ CORRGMO

;
|

\e

fad. ARC o000 FArRMCO. TndAle fi G Torieis tuex

\

I&) &0 " Prol.Got. PRC
waiicets n ABOAZ3

'ASPEITD ESTERIORE DEI BEN!

(HERONE

VETTORE: ditta, domicilio o residénza

TOTALE €

RITIRO

1
:Consegna o inizio trasporto a mezzc%:edente U cessionario

g?l o4 Zolo 030 /

:ANNO’TAZIDNI - VARIAZIONI

MUMERQ PROGRESSVO )

o0 o Xou it

1687CD33 fa)

1) Solo in caso of utilizzo in sostituzione delia certificazione fiscale - (2) Al sensi defi'art. 3, comma 2, delPP.R. 441/97. .



.

ATTENZIONE: .
[ fogli di questo boliettair. -onw in carta chimica autoricalcante.
Per non produrre invdu nane trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglic; =i alus  non a ricalco.

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'art. 39 ae.. Lapgn 208/1974, deli'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della'Legge 132/1987

. A} TRASPGRTO DI COSE IN CONTO PROPRIO .
PER UN'PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

. Il sottoscritto, titojare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. .
dichiara che le seguenti cose sonu' {*\: T - - - ’

(O di sua proprieta; - [1da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

[ da esso prodotte o venduts; Otenute in deposito in relazione al contratto di deposito o

QO prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare ¢ a.vendere;

[ prese in locazione;

L

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

B) TRASFORI0 OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN ~£50 CCMPLESSIVO A PIENC CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

[l sottoscritto, titolare di licenza «i’awe »lraspoito di cose in conto propria n. '

dichiara che le seguenti cose song (*):
O di sua propriet3; [1prese in comodato; Cprese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

(*) Dichlarare I'ipotesi o le ipotes! cha ricorrono. )
N.B - dichiarazione B) va fafta anche nel caso che i trasporto, oltre che essere occasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste
nella ficenza e va quindi aggiunta a quella di cu alia lettera A).



0006054/2020 del 16/04/2020 10:43:18

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

#SMERA.RO mﬂd&. srl

ATTREZZATURE PER OFFICINE - AUTO
VEICOLI INDUSTRIALI - IAVAGGI - GOMMISTI

Via Valle d'ltria s.n. - 72014 CISTERNINO {BR)

Tel./[Fax 080.5671967 Cell. 348.0165097 - 348.0165094  Spettle

e-mail: info@semeraroutansili.it AMAT. SpA.

P.lva / Cod. Fisc. 01880950744 www.semeraroutensili.it  Via Cesare Battisti, 657

74121 - Taranto

CISTERNINO Ji - 16/04/2020

OGGETTO: PREVENTIVO

Come da Vs. richiesta, Vi sottoponiamo la ns. migliore offerta:

. 110u/20/G

- ~ - e a
= gem o

o1 ARC 2000 |Paranco manuale a catena portata max kg.2000

o

Cogliamo l'occasione per porgere distinti saluti.

Pagina 1

ck.

Imponibile :
Totale iva :
TOTALE :

1888080744

360,00
79,20
439,20




W SEMERARO wtonsil o

ATTREZZATURE PER OFFICINE - AUTO
VEICOLI INDUSTRIALI - LAVAGGI - GOMMISTI

Via Valle d'itria s.n. - 72014 CISTERNINO (BR)
Tel./Fax 080.5671957 Cell. 348.0165097 - 348.0165094 Spett.le

e-mail: info@semeraroutensili.it AMAT. SpA.

P.lva/ Cod. Fisc. 01880950744 www.semeraroutensiliit  Via Cesare Battisti, 657
74121 - Taranto

CISTERNINO li  31/03/2020

OGGETTO: PREVENTIVO

Con la presente Vi sottoponiamo la ns. migliore offerta:

0006053/2020 del 16/04/2020 10:42:18

Cassa omologata ONU ADR per accumulatori
dimensioni 1200x1000x830 mm

capacita (Lt) 700

completo di coperchio

Imponlbile : 980,00
Totale iva : 215,60
TOTALE : 1.195,60
Cogliamo l'occasione per porgere distinti saluti,
SEMERARO SRL

VioYelle fide, a0 - | iniddi
T34
CFmP. 80450744

Amat S.p.A. Protocollo In entrata'h.

Pagina 1
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FATTURAELETTRONICA Id SDI: 2883232055 Data SDI: 29/04/2020 19:32
Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
SEMERARO UTENSILI SRL ANMAT. S.P.A

VIALE VALLE DTTRIA, 2/A/4

72014 - CISTERNING - BR- [T

P.VA: TTD1880850744

Cod. Fiscale; 01880950744

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

VIA CESARE BATTISTI, 657
74121 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: IT00146330733

Codice Ufiicio: SWKIPTT

Dati Fattura
Natura Documento Numero Data o i Importo Totale o ]
Fattura 277/2020 2020-04-28 EUR 725,90
Dettaglio linee Fattura

B m"l.';;;c;lzlon; ‘ f_. UM ! | at . Pr. Uni;rio l | Pr. 'l't)t.al»t:\.mw T MﬁI\IAV i

OrdLavoronSE6Z020 Data Ord, 2020042 CiGECCDIAB | L 1

L e & cetomtmn oo om o o cmm i e e % ind e b m o e s vt o e comterl asrin cvom i e o on et et e it S e
DDT 317 Data DDT 2020-04-23 .i [ | I
Riparazione, manutenzione ordinaria e straordinaria stazione ricarica 22 %
a'c mod, Astrabus-134 serie n.2613/18 '
lavor eseguit: 2%
-ficerca guasto 2%
-sostituzione olic pompa wicte 2%
-applicazione valvola scarico olio pompa wioto 22 %
-sostituzione filtro deidratatore 2%
-taratura sensore di pressione 22%
-controllo tenuta tubazioni 22 %
-controllo tenuta raccorderia 2%
-taratura pesa 2%
-prove di funzionamento ceon esito positivo 2%
-prove di cerca fughe 2%
materiali utilizzati: 2%
minivalvola Pz 1 9,00 9,00 2%
gomito 1/8" M8x1.25 pz 1 300 3,00 2%
raccordo 1/8" x diam.6 a 90° Pz 1 3,00 3,00 22 %
filtro deidratatore Pz 1 80,00 80,00 2%
materiale di consumo (cerca fughe) 1 30,00 30,00 2%
manodopera ore 12 35,00 420,00 2%
chilometraggio km 100 0,50 50,00 2%




" Dati Riepilogo

CISTERNINO

Natura/Esigibilita IVA Spese accassorie Arrotondamento Al IVA Imponibile Imposia
S (scissione dei pagamenti) 0,00 0,00 22% 595,00 130,90
Dati pagamento
. — ! - e e I
Condizioni Pagamento Modalita Importo | Istituto IBAN
. Scadenza
Pagamento completo
Bonifico EUR 595,00 | BCC di LOCOROTONDO - [T71D0860779170001000713727

Dati Trasmittente: ITO6625860964 - Progressivo Invic: 2F8389

Verslone Style 2.7

s




FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 2883232055 Data SDi: 29/04/2020 19:32
Formato Trasmissione: FPR12

! Mittente

: Destinatario

1} SEMERARO UTENSILI SRL
VIALE VALLE DITRIA, 2/A/4
72014 - CISTERNINO - BR - IT

j P.IVA: TTD1880950744

| Cod. Fiscale: 01880950744

| AMAT.SP.A

] VIA CESARE BATTIST), 657

| 74121 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: TT00146330733

i Codice Ufiicio: SWIJP7T
|

| Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario}
! |
o \
Dati Fattura |
" Natura Documento Numero Data R P
b e S e er et ke s e e e e .
{ Fatturi B ! 27712020 : 2020-04-28 EUR 725,90 |
Dettaglio linee Fattura
,_ o . Dewizione | UM, "_;. - _Q.ta i Pr. Unit:;ario I Pr. Ttl)tale E IVAM‘"
| OrdLovoronSEG2020 Data Ond, 2200424 GiGZEZOGDIAB | L L j
. DDT 317 Data DDT 2020-04-23 ' i | ! i i |
" Rparesione, marwierzione odreria o steordnea stezone farca . 2=u
alc mod, Astrabus-134 serie n.2613/18
desmaguso T e
stgonediopompae T e
—E;pplicazione vahwola scaﬁco OIZIO pompa woto o i | 22 %l
-sastituzione filtro deidratatore ) 22 %
<taratura sensore di pressione 22 %
-controllo tenuta tubazioni 2%
~controllo tenuta raccorderia 22%
-taratura pesa 22 %
-prove di furzionarmento cen esito positivo 22 %
-prove df cerca fughe 22 %
materiali utilizzati: 2%
minivahola pz 1 9,00 9,00 2%
gomito 1/8" M8x1.25 pz 1 3,00 3,00 2%
raccordo /8" x diam.6 a 80° pz 1 3,00 3,00 22 %
filtro deldratalore pz 1 80,00 80,00 2%
-materiale di consurro (cerca fughe) 1 30,00 30,00 2%
manodepsra ore 12 35,00 420,00 22 %
chilometraggio km 100 0,50 50,00 _ 22%



&y

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

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 supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. ' del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSARILE
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione laveri

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA I. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del ...... e Protcccciiecicnicne,
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




-Dafi Riepilogo
. _ . , — :
Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie Arrotondamento AlLIVA Imponibile il Imposta X
S (scissione del pagamenti) 0,00 0,00 2% | 595,00 ! 130,90 |
Dati pagamento
e i e Da . T
| Condizioni Pagamento | Modalita ta Importo 1 Istituto | 1BAN i
| | Scadenza ! ‘ ;
I-v--nw J o A s . -
E Pagamento completo \
i i ' 1 .
| Benifico EUR 585,00 l BCC di LOCOROTONDO - 1 TT71D0860779170001000713727
; i CISTERNINO ;

Datt Trasmittente: [TOB628860964 - Progressivo Invio: ZF8389

Verslone Style 2.7

L el




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSQONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Conir. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del Per supervisione
DATA FIRMA
Delib. CA. n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
/"""\
data scadenza di pagamento presunta / DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
1/
FIRMA DEL RESPC?'S M [L RESP. UNITA" TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABU E BILAJiCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per ﬁper\nm

!

DATA IFIRMA

UFFICHO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamenio

PAGAMENTO 60 GG. D.FFM.

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
17 0850

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione \
DATA  ~ _  |FIRMADEL RESPONSABILE
[
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE 5&)
veriiica conferimento incarico
Conferimento del ...... e Profe e

IL CAPO UNITA" AA.GG, E PP.RR,

DATA FIRMA
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Azienda per o Mobilits nell'Area di Taranto KX
AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE
SEZIONE 1 DITTA “ SEHEAIRO JTES LI » |avoRo:s &6 /2020
AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr. ‘
Protocollo e data
p tei Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: resemi€in | 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 W C. 8 36 2?//0‘-{ v
3. “Richiesta di preventivo” {punto “1” della pro-
cedura)
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto
“I1” della procedura) oK - 6 3 68 ZLL!OL(-

5. “Ordine di esecuzione dei lavori” {punto V del-
la procedura)

oK

C |6506 |ttoy

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

| A g g2 Ve

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

OY

L

<
TS X

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

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

10. Altri documenti:

firma Data
Controllo eseguito da:

Note:

SEZIONE 2 .

(/LG, 06- 9L

VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura:

Data fattura: %/0 4 / o
i

Importo: g’%;’,&DHW}‘

943

(24NN B4

NOTE

Capo Unita Tecnica: firma 'ﬁ?\i‘l EA

Data
17 bitl. 723)

\

Mod. 7/2015 - AT “Griglia di controllo documentazione”

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

pag. 1
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CEDENTE: Drtta, Dipendenza, Domiciio o Residenza, Partita ¥4

'

Azienda per la Mobifita nell'Area ¢i Taranto SpA
74121 TARANTC) - Via Cesare Battisti, 657
Tel, 099.72561 - Fax 008.7794247
Partita Iva 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{(D.d.t:) oer 472 0ol 1¢.08.1005 - DLRR. 696 det 211421095

N_Z 26 del 212] QDH 308;&

a mezze:
[ vettore [ cedente {1 cessionario

CESSIORARIO: Ditta, Dinendenza, Domiciio o Residenza, Partua IvA

Bilia. Semzeres Ukusnu

LUGGG DI DESTINAZIONE (s2 diverso dalfindirizza ded cessionanio) E VARIAZIONI

L (n

- {~

PR S

—

CAUSALE DEL TRASPORTO

V5. ORDL N, DEL D

in conto
T [] assldo
QUANTITA DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qualitd) IMPQRTO

Al Siamons ?\@D{eﬁ Ak g (;3 _
SPy Mobs o Asteda B AR

N

J

/

ASPETTO ESTERHDAE DB BENI N. cow PESO KG PORTO
A V1A TOTALE €
OR D a, Do 0 0 Re a DATA ORA D R RO
it
o I ol ri P
ICansegna o0 inizip trasporto a mezzo Dfi?,l O| I‘f‘ l% | l 3 meﬂmcmg L /
cessionario ) I A.A_é\—

ARNOTAZIONI + VARIAZIONI

NUKERD PROGRESSIVD

FIRY: DEL CESSIONARIO ~—
A ‘

651203033 (a)

551 Asensi

(1} Solo In caso df ulizzo in sepBiuione dela certificazione fiseafe.
deifart. 3, comma 2, del 0.8R, '4&_41/97& Successive modificaziont




ATTENZIONE:

| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare fe dlchlarazmnl
sottostanti «a foglio singalo» e non a ricalco.

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

A} TRASPORTO DI COSE IN CONTO PRCPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

11 di sua proprietd; 1 da esso elaborate, trasformate, riparate ¢ simili;

0 da esso prodotte o vendute; 0 tenute In deposito in relazione al contratto di deposito o
Q prese in comedata; . ad un contratto di mandato ad acquistare o & vendere.
0O prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

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

Il sottoscritio,. titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. .
dichiara che le seguenti cose sono (*): ,

R di sua proprieta; O prese in comodato; {1 prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

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

(*} Dichtarare I'ipotesi o le ipotes| che ricarrono.
NB, - La dichlarazione B) va faita anche nel caso che il trasporto, oltre che essere vceasionale, comprenda cose che rentrano fra quelle praviste nella
licenza e va quindi aggiunta a quelia di cul alla lettera A).
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Azienda per lo Mobiliid nell’Aren di Taranio \ /
156 0007

Spett.le

Lavoro n. 586/2020 del 24/04/2020 SEMERARO UTENSILI
Via Valle d’Itria s.n.
72014 Cisternino (BR)

Fax n. 080 4449776

OGGETTO: ORDINE PER LA RIPARAZIONE, MANUTENZIONE ORDINARIA E STRAORDINARIA STAZIONE
RICARICA A/C

CIG Z082CCD3AB

In riferimento al preventivo, datato 23/04/2020, protocollato ai n.6368/2020, dell'importo totale di €
595,00+VA, inerente RIPARAZIONE, MANUTENZIONE ORDINARIA E STRAORDINARIA STAZIONE RICARICA

0006506/2020 del 27/04/2020 14:25:43

A/C, si emette ordine per un importo di € 595,00 + IVA.

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 5.p.A. Protococlle In uscita n.

PER ACCETTAZIONE

| Direttore generale

Ing. Massimo Dicecca
K Y M A Azlenda per la Mobilita nell'Area di Taranto 5.p.A.
Societa per Azioni con Socio unio soggetta a direzione e coordinameato da parte del Comune di Taranto
M O BILIT, A Via Cesare Battisti, 657 — 74121 Taranto / 099 7356111 — Fax 092 7754247
www.amat.taranto.it - amat@amat.ta,lt — PEC amat@pec.amat.ta.it
AMAT SPA C.F., P.IVA e N° istrizione al Reglstro Imprese di Taranto 00146330733 — Capitale Soclale € 2,340.463,00 int. vers.

- ---




N

CEDENTE: Dita, Dipgndenza, Domicliie o Residenza, Partita IVA

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

EMERARO Utensiii sr.L. D.PR. 472 del 14.08.1996 - D.PR. 636 del 21.12.1096
o2 Vlas“'?éjlgti{!iﬁzsd"(hm
72014C H .
Totsfono / Eax 0804443776 NBE3ITT 4 20 So

BIJACF:0188085074¢
a mezzo: %dente [ cessionario L] vettore

AT Sl | It |
dn c£Sofe, BOmen . 657

TP %vgm & m‘n"i&ﬁ —
Bes0 Rkt | 5. TRORER' 2304 ) D

QUANTITA DESCRIZIONE DEJ BEN: {natura e qualita) IMPORTO @

R RSV DRI PV PRI PR

ASPETTQ ESTERIQRE DEI BENI N.COLU PESO KG. PORTO

TOTALE €

'VETTORE: ditta, domicilio o residenza

. i '.
DATA ORA anm L-’\/’J
Consegna o inizio trasporto a mezzi%cedeme U] cessionario 2/;(1 | Orli 'Zp O{g | @TD 2 A

TANNOTAZION: - VARIAZIONI NUMERD PROGRESSIVO 1@} ?«\ﬁ DEL csssu% } I
1 ~
Jl i ([ O

1687CD33 (2) (1) Solo In casa di utilizzo In sostituzione defia certificazione fiscale - (2) Af sensi dell’art. 3, comma 2, del D.P.R. 4417




. ATTENZIONE:
| fogli di questo bollettario ono in carta chimica autoricalcante.
Per non produrre invimnaarie- trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglic sineun: ¢ fien a ricalco.

DICHIARAZIONI -
ai sensi dell'art, 25 ¢l L ae 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

A} TRASPORTO DI COSE'IN CONTO PROPRIO
PER UN PES0 COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500-

| sottoscritto, titolare di licenza al‘autotrasporto di cose in conto proprie n. - : ,
dichiara che le seguenti cose sono {*):

.

(21 di sua proprieta; [Cida esso elaborate, trasformate, ribara’f‘e o similiy

[ da esso prodotte o venduts; {Jtenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
Ol prese In comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;
[ prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

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

! sottoscritto, titolare di licenza ¢!l'auinirasnorto di cose in conto proprio n. ,

dichiara che le seguenti cose sono (*):
(1 di sua proprieta; Ciprese in comodato; Qprese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
(o0 del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare I'ipctesi o le Ipotesi che ricorione.

N.B - dichiarazione B) va fatta anche nel caso che it trasporto, oltre che essere accasionale, comprende cose che rigntrana fra quelle praviste
nella licenza e va quindi aggiunta & quella di cui aila latters A).

'




“SEMERA.RO W% st |

ATIREZZATURE PER OFFICINE - AUTO
VEICOLI INDUSTRIALI - LAVAGGI - GOMMISTI

Via Valle d'ltria s.n. - 72014 CISTERNINO (BR)

Tel./Fax 080.5671967 Call. 348.0165097 - 348.0165094
e-mail: Info@semeraroutonsiiiit
P.lva/ Cod. Fisc. 01880950744 www.semeraroutensilL|t

CISTERNINO

OGGETTO:

Spett.le
AMAT, S.pA.
Via Cesare Baitisti, 657

74121 - Taranto

Ji  23/04/2020

PREVENTIVO DI RIPARAZIONE, MANUTENZIONE ORDINARIA E

STRACRDINARIA VS. STAZIONE RICARICA A.C. ASTRABUS-1 34 S.N.2613/18

Come da Vs, richiesta, Vi sottoponiamo la ns. migliore offerta:

N. 124u/20/G

0006368/2020 del 24/04/2020 08:47:32

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

-
gy pfe B

Necessita di; x4

ricerca guasto

sostituzione olio pompa vuoto
applicazione vaivola scarico olio pompa vuoto
sostituzione filtro deidratatore

taratura sensore di pressione

controllo tenuta tubazioni

controllo tenuta raccorderia

taratura pesa

prove di funzionamento con esito positivo
prove di cercafughe

materiali utilizzati:

Pagina 1

01 minivaivola 9,00 9,00
01 gomito 1/8" M8x1,25 3,00 3,00
01 raccordo 1/8" x diam.6 90° 3,00 3,00
01 filtro deidratatore 80,00 80,00
01 materiale di consumo (cercafughe) 30,00 30,00
12)ore manodopera 35,00 420,00
100{km chilometraggio 0,50 50,00
Imponibile : 585,00
Totale iva : 130,90
TOTALE : 725,80
Cogliamo I'occasione per porgere distinti saluti.
SEMERARD SRL
T l-ﬂ‘f“

it 80744




