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Toa . o . - - - AZIENDAPER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S p.A

Sede legale ed ammmistraiva 74100 TARANTO - Via C Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbanc) - Fax 0997794247

Codice fiscale Partita IVA e n® di 1scnizione al Repsstro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritto € 5497.272 00 - Capitale Socrale versato € 8 381 881 75

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

DICONSI EURO novemiladuecentodiciannove e 94 / 100

PAGAMENTO Bonifico

BANCA DI CREDITO COOPERATIVO

BUS TECH DI DRAGO GIROLAMO

VIA PER CASTELLANETA Z I SNC
74017 MOTTOLA (TA)

Partita IVA 03249110739 C F DRGGLM69H17C136K

CC-13 07 0001,

ORDINATIVO DIPAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N ORDINATIVO DATA COD CASSA COD CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2020 2457 26/10/2020 9 219,94
IL CASSIERE

IBAN IT3000868878840002000408060

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc n 5/5G00 del 16/07/2020

PAGAMENTO FATTURE N ) i
9 / 5000 CIG ZC32DBCA12, 11 /5000 CIG Z3F2DAA35B, 7/ 5000 ¢
CIG Z672DAEAED, 4 / 5000 CIG ZAS2DA23EF, 5/ 5000 CIG !
Z2C2DAG94A
IMPORTO LORDO 9 219,94
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 9219,94
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA'
L DIRIGENJE AMM VO RETTORE N IL PRASID
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FATTURAELETTRONICA Id SDI 3334572624 Data SDI 17/07/2020 19 36
Formato Trasmissione FPR12
Mittente Destinatario

BUS TECH DI DRAGO GIROLAMO

Via per Castellaneta Zona Ind NC

74017 - MOTTOLA - TA- IT

P IVA. IT03249110739

Cod Fiscale DRGGLMBOH17C136K
Regime fiscale RFO1 (Regime ordinano)

AMAT Az xla Mob nell'Area di Taranto S p A,
Via C Battisti, 657

74100 - TARANTO - TA - IT

P VA [T00146330733

Codice Ufficto SWKJPTT

Dati Fattura

Natura Documento “: Numero Data Importo Totale
Fattura 4/ 5000 20200714 EUR 2.771,69
Causale

Veicolo - Targa EHB74FT, Telaio WEB62804313103283 , KM 1037338, Descr Veicolo MERCEDES - Mercedes Bus

Dati ordine acquisto

Dati DDT

Dettaglo Iinee Fattura
- 2 . .' { l ;
Articolo Descnizione um ; ea Pr Sc./Ma Pr IVA
AN Umtano 29 Totale
Jand i i’ | ¢
Targa EHB74FT Tetaro WEB62804313103283 Mod 0 2%
Me01-Mercedes Bus KM 1037338
- CONTROLLO A/C 0 2%
- DISAREAZIONE IMPIANTO, VUOTO E RICARICA H 6 25,00 150,00 2%
lavoro 314/2020 del 13/07/2020 cig za52da23ef
- SOSTITUAONE TUBAZIONE Afc H 15 25,00 37,50 22 %
AB288308496 TUBO FLESSIBILE A/C PZ 1 268,00 -20 % 214,40 2%
134/A FLUIDO REFRIGERANTE FREON R134/A PZ 9 17,00 153,00 22%
- SCARICO RUMOROSO 0 2%
- SOSTITUZIONE FLESSIBILE DI H 12 25,00 300,00 22 %
SCARICO,STAFFE, TAMPCNI IN GOMMA E
SILENAATORE
AB284900065 TUBG DI SCARICO PZ 1 462,00 25% 346,50 22%
N910105010009 | VITE ESAGONALE PZ 10 1,20 -15% 10,20 2%
A3014910215 STAFFA PZ 2 12,50 -15% 21,25 2%




Pr Pr
Articalo Descrizione um Qta Unitano Sc/Magy Totale IVA
A3004920082 TAMPONE IN GOMMA, PZ 5 30,00 20% 120,00 2%
AB284910415 STAFFA PZ 3 25,50196 5% 65,03 2%
A6284901201 SILENAATORE OM 457 HLA PZ 1 1220,00 -30% 854,00 2%
Dati Riepiloge
Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta
1
S (scissione der pagamentr) 22 % 2 271,88 499 81
Dat! pagamento
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-09-30 EUR 2.271,88
Dat Trasmittente [TO5006900962 - Progressivo Invio 1808
Versione Style 28 1
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FATTURAELETTRONICA ! Id SDI 3334572624 Data SDI 17/07/2020 19 36
Formato Trasmissione FPR12
™ ¢ T TS H‘l‘ 1 2 " “ N v; nre }1 F 1o = S f':"‘r‘ m“”" Yo ﬁw "
Mlt‘tEI"lt? P “‘L) :h :\h J’[..; 2 - , _\"n 5 : 4 - ;Deftmatarlo T L {: e »{(dﬂ‘ T

2k

[ .

BUS TECH DI DRAGO GIROLAMO
Via per Castellaneta Zona Ind NC
74017 - MOTTOLA - TA- [T

P IVA. TT03249110739

Cod Fiscale DRGGLMEGSH17C136K
Regime fiscale RF01 (Regime crdinano)

AMAT Az x la Mob nell'Area ch Taranto S p A,
Via C Battist, 657

74100 - TARANTO - TA - IT

P IVA [T00146330733

Codice Ufficto SWKJPTT

e i e et Aleneniale ol e

' ‘

LI

:'I"szh Faftum ‘ o - ‘: ) N R g o N - ,
Nafura Documento Numero Data Importo Totale -
Fattura | 4] 5000 202007-14 EUR2 771,69
Causale ' ‘ ' |

- -
)

Veicolo-"Targa EHB74FT, Telaio WEBG2804313103283 , KM 1037338, Descr Veicolo MERCEDES - Mercedes Bus

Dati ordine acquisto

Dati DDT } . . |
v 4 »)
" Deftagho imeé Fakura “*W{'_"W'“h LT TTTTm T T I e T T T e
- , . :'\‘Q\; } . — L l € |
Articolo ' w‘Desclrlzmne um Qfta Pr Sc./Ma Pr VA !
e 1o . Untano | 9% | Totale '
" iy ot § ¢ i |
i
Targa EH874FT Telaio WEBG2804313103283 Mod 0 ’ 2% ]
Me01-Mercedes Bus KM 1037338 ! |
- CONTROLLO A/C 0 2%
- DISAREAZIONE IMPIANTO, VUOTO E RICARICA H 6 25,00 150,00 22%
lavoro 314/2020 del 13/07/2020 cig za52da23ef
- SOSTITUAONE TUBAZONE Alc H 15 25,00 37,50 22 %
AB288308496 TUBO FLESSIBILE A/C Pz 1 268,00 20 % 214,40 2%
134/A FLUIDO REFRIGERANTE FREON R134/A PZ 9 17,00 153,00 22 %
- SCARICO RUMOROSO 0 2%
- SOSTITUAONE FLESSIBILE DI H 12 25,00 300,00 2%
SCARICO,STAFFE, TAMPONI IN GOMMA E
SILENAATORE
AG284900065 TUBC DI SCARICO Pz 1 462,00 -25 % 346,50 22 %
N910105010009 | VITE ESAGONALE RZ 10 1,20 ~15 % 10,20 22 %
A3014910215 STAFFA PZ 2 12,50 -15% 21,25 2%
i




vV I8TI !

UFFICIO CONTRATTI 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 AD n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delb CA n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

" UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documentt e condizion centrattual

IL RESP UNITA' CONTRATTI

per supervisione Conifr Rep n del
DATA FIRMA
Delb CAn del
Delb CA n del
UFFICIO RAGIONERIA
venfica dati contabill Delb CA n del

data scadenza pagamento mndicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza d| pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

UFFICIC TECNICO
vertfica perfetta esecuzione lavon

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica datt tecnic

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

UNITA' AA GG EPPRR
verifica conferimento incarico

NOTE

Conferimento del Prot

IL CAPO UNITA' AAGG EPPRR

DATA FIRMA




N Pr Pr
. whticola ., Gy g ;qus,‘gnzioqe C UM Qta cf e Sa!h!lagg i :I'otalei 1 wlVA
R R oL ! y A ! 5 y L A . :
A3004920082 TAMPONE IN GOMMA PZ 5 30,00 20% 120,00 22%
AB284910415 STAFFA PZ 3 25,50196 -15% 65,03 2%
AB284801201 SILENZJATORE OM 457 HLA Pz 1 1 220,00 -30 % 854,00 22 %
|
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. o ' Impomibile fa
S (scissione del pagament) 22 % 2 271,88 499 81
i
-Dat pagamentoﬂm*@wmﬁ R AP A I A R “ﬁi‘?m" I Caes Rt
SR N N AR R N L, T e Iy o o r s B! “’ui
4 v { 5 v
Condizion Pagamento’ erodom Modahta DU Data Scadenza vy .~ , cImporto o Al |dl‘tutOLs .+ LIBAN -
1 5 ko 4 ! 1 v N . w [ 3 3 ¢ ' - ty, ¥ B ) N
Pagamento completo
Bonifico 20200930 EUR 2 271,88
Dah Trasmittente [TO5006900962 - Progressivo Invo 1803
Versione Style 281
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VISTI -

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 AD n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib CA n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

" UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuall

IL RESF UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr Rep n del
DATA FIRMA
Delib CA n del
Delb CA n del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabilt Delb CA n del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
N
data scadenza dr pagamento presu% ' DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
2 . UZU / per supervisione

IL RESP UNITA' COhtl;zélLlT E BILANCIO
per supbelisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA, ‘
U{-10-l0lg W

N/

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnict

Data scadenzig/fégﬂwgwﬂ-o 60 GG. D.FEM.
1

Data scadenza pagamento

FIRMA DEL RESPQNSABILE

V8 ser

DATA FIRMA

I RESPONSAﬁfUI\T@\' TECNICA
per supervisione

3 SET. 200)

DATA FIRMA DEL REQPONSABILE

UNITA' AA GG EPPRR
verifica conferimento ncarico

NOTE S ﬁ7 E‘:‘@’

Conferimento del Prot

IL CAPC UNITA' AA GG EPPRR

DATA FIRMA




A
Azienda per la Mobilitd nell’Area di Taranto

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ. 6?3

SpA

CBRTIFse

o
X

A
\}.m'mo;o

£

SEZIONE 1 pirTa« RUS T2cH  » Lav.:3tL /2020
AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr
Protocollo e data ‘J-{ 3 g 5 % ’
Presente in Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: commessa Originale Protocollo data Copia
Copia glalla
1 Bolla di avaria officina Olc C ‘}8963 803/@6‘ /‘/
2 D D.T emesso da AMAT di trasferimento bus a -
sede del riparatore élf C Z"Lt 0 OL/O'Z l/
3  “Richiesta di preventivo” (punto “|” della pro-
cedura)
4 Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto / .
‘ “lII” della procedura) 0% @ ,[0 S}Z 050+ J
5 “Ordine di esecuzione dei lavors” (punto V del-
la procedura) Ol< < ,{)QfHP O/O:F v’
"'\
. |6 »"DyD.Teniedso dal riparatore d b @g/ londge oo
}TM : D.Temesso dal nparatore di consegna bus o C ai ‘ oi iy o
ﬂ 7 D.DT emesso dal riparatore di consegna - : =
RICAMBI
8 “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto
con le modalita descritte al punto VI della pro- o 0 / 99/@4, \/

cedura

9  “Verbale di verifica dei requistti contrattual”
(in caso di montaggio o formitura di MOTORE

REVISIONATO)
10 Altri document ,
- YOo10  QUAdnt
. firma Data Note
Controllo eseguito da: ﬂ A
SEZIONE 2 "’
i
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr fattura 4 ' Data fattura* ./A/&' / DL Importo* € E?-:H /&? +IVA
/
NOTE

Capo Unita Tecnica*

firma ' ( '

Data

— 1

Mod 7/2015 - AT

“Gngha di controflo documentazione”

Data 15/12/2017 | Rev 02 |

pag 1



BOLLA Data 29/06/2020
DI SEGNALAZIONE AVARIA | Numeroproblema " 37;:3
ﬁData registrazione Autobus 0673
29/06/2020 19:38:06 Autista PASCULLI DAVIDE
Localita avaria DEP
Inserita da MARTELLOTTA ORAZIO
AVARIA ARI.A CONDIZIONATA ZONA PASSEGGER! INSUFFIECENTE -

SCARICO RUMOROSO

~

Data - Orario - Operator - Intervento eseguito _go Oé ) Y'(Ah.?, A 4[1 2.0-“/ 1( 3o

Invio ditta esterna EM
/ " 4
Collaudo ditta »b" LA TP A uu o el s,._I_. ]L‘x s §.0 QA Disq t
esterna )
..mJ r“___,‘ 22 AL
4&%&3&[&4@ ANVLCR.
Data e ora 0f- 6% 2o v(?;l(’(
restituzione

X FlrmaO eratore
u»«'—f’ S

29/06/2020 AMAT S p A - Via Cesare Battistt 657 - fTarante) ' -



@EDENTE Ditta Dipendenza Domicilio o Residenza Partita IVA

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

BUS TECH DPR 472 del 14 08 1996 - D PR 696 del 21 12 1996

Vis por Castellansta 2L ~A
74017 Mottela (TA) -5 [ [03 O?I*?\Q'eO |
. | |
8Us TeCH. N Data L
amezo [ cedente [ cessionario
CESSIONARIO Ditta Dipendenza Domicilio 0 Residenza Partita VA LUOGO DI DESTINAZIONE (se diverse dall indinzzo del cessionano) E VARIAZIONI

AMAT s5FPA e
\Vif < Pomgm| AL |
Lyo0 T

CAUSALE DEL TRASPORTO V$ ORDINE N DATR [ 1 n conto

/‘
%TTW‘(L(Q,./;;/, V7 6P7Z]) [‘C~ /&sz’] | T R ‘ [_] asaldo !
DESCRIZIONE DEI BENI (natura e qualita)

oY BM'N%é OSTVTVE (ore  TUPOROE |
[ FESHBE N <CPU@. TAYa |
i

SRFE E; QECHAS O(E
TUED B/ |
STOFfE
TVt [N Conp 1!
VNt ' '
EEZDE <D
(( (/‘;’/%@5\0@7

N
O PSR [O[C
N0 W )

&5 ¢ T e

\

ASP ESTERIDRE"DEI EN] N cowl PESO KG PORTO
'S P
A \f’ VB o ~ | TotatEe| A
DATA E CRA DEL RITIRO @MA IEL CONDUCENTE L
Consegna o inizio trasporto a mezzo ] cedente ] cessionario | | @
i I | oy 1 Yol Y
|mwomzml\u VARIAZION! NUMERO PROGRESSIVO @ FIRMA DEL CESSIONARIO

]
1687CD2 1) {1) Sofo n caso di utihzzo in sostituzione della certificazione fiscale {2} A1 sensi deff'art 3, comma 2, de! D PR 441/97




LI 2UG d é:
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(AT} sdotief XIOIX
H337 28

L

ATTENZIONE

| fogh di questo bollettario sono In carta chimica autoricalcante
Per non predurre involontane trascnizioni, si prega di compilare le dichiarazion
sottostanti «a fogho singolos e non a rcalco

DICHIARAZIONI
al sensi dellart 39 della Legge 298/1974, dellart 1 del DM 13 4 79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3 500

Il sottosentto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose 1n conto proprio n ,
dichtara che le seguenti cose sono (*)

[Odi sua proprieta, Tda esso elaborate, trasformate, riparate o simil,

da esso prodotte o vendute, Citenute n depostto in relazione al contratto di deposito o
C1prese in comodato ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere,
[Cprese in locazione,

Firma leggibile del ttolare
(o del suo legale rappresentante)

- el S
1 ~- ——

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3 500

Il sottoscnitto, titolare di licenza all autotrasporto di cose In conto propno n y

dichiara che le seguenti cose sono (*)
0 di sua propneta, O prese In comodato, Q prese In locazione,

e costituiscono trasporto occastonale per le seguent esigenze

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare | ipotest o 2 1potes: che ncomono

NB dicharazone B} va fatta anche nel ¢aso che il tragporto altre che essere occasionale comprende cosa che nentrano fra quelle previste
nelfa licenza e va quind: aggjunta a quella di cui alia fettera A)




0010572/2020 del 09/07/2020 08 47 14

Amat S p A Protocollo In entrata n

-r
o

BUS TECH di Drago Girolamo

Sedolegale: Z | ViaPer Castsllansta - 74017 Mottela (TA)
To! 0988833276

E«mait nfofibustach it-Pec ofianebistech@pec.t - Intemat: www bustech it
CFJP Iva 03249110739

BUS TECH

D

N
(e (o
pamnze WOITH

Merderene NN

[ Cliente

446 AMAT Az xla Mob nelf'Area di Taranto

SpA.

Via C Bathsti, 657

74100 TARANTO
PlvalCF 00146330733

100146330733
e TIII—————————————————————————————

TA

( TpoDoc LO  Ordine dilevoro officina  Numero 84 Del 09/07/2020 ]
(Banca UNICREDITBANCASPA  MASSAFRA Cond Pag _Spit Payment BB 60gg FM  |[ Agente )
[ Articolo Descrizione UM Q Prezzo Carico Sco-1 Sco-2Impartoriga Cl  Collt ]
Targa EHSTAFT Telalo WEBG62604313103253 Cod.Az. 673 Gar Km' 1037338
Mod. Me01-Mercedes Bus VAN Cont.*
CONTROLLO AIC 0,00 0,00
DISAREAZIONE IMPIANTO, VUOTO E RICARICA H 800 25,00 0,00 000 150,00 SP
SOSTITUZIONE TUBAZIONE Alc H 150 25,00 000 000 3750 SP
AB2088308496 TUBO FLESSIBILEAC PZ 1,00 268,00 20,00 000 21440 SP
134/A FLUIDO REFRIGERANTE FREON R134/A PZ 9,00 17,00 0,00 000 15300 SP
. ,ISCARICO RUMOROSO 0.00 00 % osi
- SOSTITUZIONE FLESSIBILE DI H 12,00 25,00 000 0,00 300,00 SP
SCARICO,STAFFE,TAMPONI IN GOMMA E
SILENZIATORE
AB284900065 TUBO DI SCARICO PZ 1,00 462,00 2500 000 346,50 SP
N910105010009  VITE ESAGONALE PZ 10,00 1,20 1500 000 10,20 SP
A3014910215 STAFFA PZ 2,00 12,50 1500 000 2125 SP
A3004920082 TAMPONE IN GOMMA PZ 5,00 30,00 20,00 0,00 120,00 SP
AB284910415 STAFFA PZ 3,00 2550 1500 000 6503 SP
AB284901201 SILENZIATORE OM 457 HLA PZ 1,00 1220,00 30,00 000 854,00 SP
Operazione con scissione di pagamento — Art 17 ter DPR 633/72
Note ]
( Totale manodopera Totale ricamb: Tcorpo
| Ore 19,5000000 Importo 487,50 ][ 1754Q[ 2 271.88]
Firma per Accettazione mponibie 227 .Btll
['"8 499,81 ]
i ( Totte 2771169
J

\ —
Informetiva @ consense LEGGE B75/50 futela @ privacy | ve dad sono Watteti parlo fineita proprio tnerent | nosyi rapporti commerciall in sasenza o un formals datenso o

* = Sconto merce

atsa

. f,{y



CEDENTE. Dita Dipendenza Damiciko o Residenza Partita VA

. DOCUMENTO DI TRASPORTO

(Ddt) oer 4720011408199 DPR 696 del 2 121996

Azienda per la Mobuita nelP’Area di Taranto SpA N. Zl US w010 u‘)l?uq
74121 TARANTO - Via Cesare Battist, 657

a Mmezzo
1
Tel osag_[tgsli 18 02?:&?390:,[2934247 [] vettore [] cedente [ cessionano ,W‘
CESS[UNA.RIO Dita Drpendenza Domicdio ¢ Residenza Partita [VA LUOGO D3 DESTINAZIONE {se dwverso dalt indirizzo del cesslonarip) E VARIAZION! ‘
YA 5)

CONTRBBQ- SQRDM:A?I (D5 d o
SOV GIdRED T €D *

CAUSALE DEL TRASPORTD ¥S CRD N DEL I:l E

N In conto
|’\J CD/\.KD Gwa A—’ P | ] asaldo
QUANTITA DESCRIZIONE DE] BENI {natura e gualita) IMPORTO

AioBes Az, ° 6 %R L
P ReviSianwg  A/C .
ScBhRin . RudiRO50 ,

’ s Folw. o D PEM |
A CARBY AR

o

ASPETTQ ESTERIORE DEC BEN! N CoLLI PESQ KG FORTO

TOTALE €
VETTORE: Ditta, Domicilio o Resldenza DATA E ORA DEL RITIRO FIRME

o
||.|.\||.

cedente  |°™ FIRMA BfL COND! 1
Consegna o mizo trasportoa mezo TR | 401 lDI 6) S ‘ j‘ / qz

ANNOTAZION  VARIAZIONI NUMERO PROGRESSIVD @ | FIfMA GELCESSTONARIO

e —nd
{1) Soio in caso di utfhizzo in Sostituzio) i obrtffitazione fiscale
651203033 (3) (2} Aisensldeliart 3 comma 2 del O PR 441/97 e 'successive modificazont



ATTENZIONE

| fogh di questo bollettario sono n carta chimica autoricalcante &l dow sl 18t shra o/
Per non produrre involontane trascriziont, s1'’prega.dis compilafe (1&idichidrazion

sottostant «a foglio singolo» e non a rnicalco  VaCRVY 280 reF F7CLY R0 'af
CEANFEANTON eyl 2hhrT

DICHIARAZIONI ‘
a1 sens) dell art 39 della Legge 298/1974 dell art 1 del DM 13479 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3 500

Il sottoscritto, titolare di icenza all autotrasporto di cose in conto proprio n
dichiara che le seguenti cose sono (*)

0 di sua proprieta, 1 da esso elaborate, trasformate, riparate o sirmili,
(A da esso prodotte o vendute, 2 tenute in deposito in refazione al contratto di deposito o
O prese In comodato, ad un centratto di mandato ad acquistare o a vendere

O prese In locazione,

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTQ OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESQ COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3 B0O

Il sottoscritto, titolare di licenza all autotrasporto di cose In conto proprio n .
dichiara che le seguenti cose sono (*)

Q di sua propreta, [ prese in comodato, D prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguent esigenze

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare | fpotesi o |e ipotest che ricorrono

NB  Ladichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto oltre che essere fi cose che f fra quelle prewiste nefla
licenza e va quindi aggiunta a quella di cul e'fa lettera A)




Amat S p A Protocollo In uscita n 0010650/2020 del 10/07/2020 10 32 33

Lavoro n 312/2020 del 09,07 2020

OGGETTO BUS AZ. 673 - Ordine di esecuzlone des tavor] per CONTROLLO A/CE RIPARAZIONE SCARICO @Lj’(\

C + ol PAZEDAIIET

Visto che

Tanto premesso, si emette Fordine di esecuzione det laveri alle seg

Azienda per ig Mobilitd nell'Asea di Taranio

Spett le
BUS TECH di Drago Glrolamo

Via per Casteflaneta

74017 — Mottola (TA)

@FAR/E info@bustech it

dell'intervento In €1.784,38+ IVA,

fenti condiziont

costo dell'ntervenfo: € 1.784,38 + IVA:
tempo dl esecuzione

.
- -
a‘.i(‘t.l. L¥ 10 S

dell'intervento n 3 giornt gecofrent dalia data di ricevimento della presente,
penale per ritardata consegivapa |mp,orto dei lavori per ogni glorno solare, IVA esclusa, fino alla
concorrenza del 10% di tale importo Superato tale hmite FAMAT provvedera al rimiro del veicolo,
addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso,

garanzia sull'Intervento 1 anno,

consegna autobus consegna ¢/o Amata vs carico,

redazione da parte di AMAT del “Verbale di collaudo” presso la sede AMAT 1l predetto verbale sara redatto
a cura di AMAT su apposito modello predisposto e compilato al momenta del rientro del veicolo nel deposita
aziendale AMAT S) precisa che la Sezione n 2 di tale verbale e riferita alla venfica della consegna dei ricambi
sostiturtr di importo superiore a € 100,00 L’eventuale eslto negatwodel predetto verbale non consentira la

hquidazione della fattura relativa ai lavori eseguitl Sara Vs facolta richiedere copia del suddetto verbale
Condizioni di pagamento 60 gg DFFM

dp

Il Direttore Generale f f.

K Y M A Azienda per la Mobuitd neli’Area di Taranto S p.A

Societa per Azion! con Socla umco soggetta a direzione @ coordinamento da parte del Camune di Yarante

M OB I L ITA Via Cesare Battisti, 657 — 74121 Taranto / 083 7356111, — Fax 055 7794247
AMAT SPA

BRI Ty T
< - R
-4 Ve -
[k S
vt ) By
f ] = P o .

Www amat taranto.it - amat@amat.ta it = PEC amat@®pec.amat ta it
CF, PIVA e N" Istrzione al Registro lmprese di Taranto 00146330733 — Capitale Sociale € 2 340 463,00 Int vers




0010778/2020 del 13/07/2020 14 51 37

Amat S p A Protocello In uscita n

} I!gw LY-T

Alianda per lo Mobiltd nell Ares di Teronto

Spett le

BUS TECH

Via per Castellaneta

74017 — Mottola ({Ta)

Info@bustech it
Lavara n 314/2020 del 13 07 2020 REV 1

li presente ordine annulla e sostituisce 1l precedente protocollo 10650 del 10/07/2020
OGGETTO" bus az. 673 - Ordine di esecuzione dei lavor] per CONTROLLO A/C — RIPARAZIONE SCARICO

CIG ZA52DA23EF
Visto che

a} i preventivo, pervenuto in data 10/07/2020 prot 10650/20, indica Il costo totale dell'intervento in €2 271,88
+IVA, i

Tanto premesso, sI emette {'ordine di esecuzione dei lavari alle seguent| candizion

1 costo totale dell'intervento: €2.271.88+ IVA;

2 tempo dl esecuzione dellintervento n 2 giomi lavoratvi dalla data di nceviments della
presente,
3 penale per ritardata consegna pan al 2% dell'importo det lavori per agm gorno solare, IVA esclusa, fino alla

concorrenza del 10% di tale importo Superato tale limite 'AMAT provvederd al ntiro del veicolo,
addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso,

4  garanzla sullintervento 1 anno,

5 consegna autobus consegna c¢/o Amata ns carico,

6 redazione da parte di AMAT del “Verbale df collaudo” presso la sede AMAT 1l predetto verbale sara redatto
a cura di AMAT su apposito modello predisposto e compilato al momento del rientro del veicolo nel deposito
aziendale AMAT Si precisa che la Sezione it 2 d tale verbale & riferita alla verifica della consegna del ricamby
sostituit! di importo superiore a € 100,00 L'eventuale esito negativodel predetto verbale non consentira Ia

liquidazione della fattura relativa aj lavor: eseguitr Sara Vs facoltd nchiedere copia del suddetto verbale
7 Condhizioni di pagamento 60 gg DFFM

‘*%_ﬁ{

ielro Carallo

K Y M A Azienda per la Mobliita nell’Area di Taranto S p A

Socletd per Aziani con Soclo unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune dI Taranto
MOBILITA

AMAT SPA

Via Cesare Battisti, 657 — 74121 Taranto /059 7356111 - Fax 099 7794247
Www amat taranto it -amat@amat.ta it - PEC amat@pec.amat.ta it
e di Taranto 00146330733 - Capitale Saclale € 2 340 463,00 int. vers
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CF,PIVA e N* tscrizione al Registro Impres




4 | B ¢! b, - .~ Py
Azionda per lo Mobilitd nel’Area di Taranto

“VERBALE DI COLLAUDO"

(Punto “VI" della procedurq)

(BUS 673 )

II giorno Qimw , dlle ore /P} hd presso la sede AMAT, si procede dlla redozione del
“Verbale di collaudo” inerente | lavon Indicat In intestazione, eseguitl dalla ditta
803 TECH . autonzzat con "Ordine di esecuzione dei lavori* prot OF7€ /20 del -
/_B[zq;ﬂo

Sono presentt

- per AMAT ?EL_LM.O () , In possesso del profilo professionale di "Capo Unitd

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

s RE TR T SEZ 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI, .. _aws ™26 707

(%

-) Risultati dell'operazione di collaudo

LSECUITN  Covaoiu, Sul RiapMBl T Ppo J &
RV UHOWAIRMVO &/ C . By ST RSO TR ©
AWYWE,

-) Eventuali osservazioni:

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

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): EgPOSITIVO D NEGATIVO

(barrare Il caso che ncorre)
Ilf;zizsae tante dell’ AMAT



N B e e SpA.
Azionda por fo Mobilné nell'Area di Toranto

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

SEZ 2. RELATIVA ALLA CONSEGNA DEl 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 aj, b), c) e d), nporta tuth 1 ncambi, di importo pan o superore a 100,00 €, del
qual I'Ordine di esecuzione del lavorn ne prevede la sostituzione Gl esiti della venfica

Inerente la consegna dei ncambi sostituit sono riportati nella colonna e)

Q b c d e
Esito verifica
Pr Denominazione ricambio Quantita Costo ricambi soshiuih
sl NO
' T80 Tugssigiee  A/C A (2o | 3
2 % BT ScARCed A, S4g, 50 %
° Sitgwyiniong o WD Hig | A | FOU,00 | X
4 Teomp > s 5
5t ST
)
7
8
9
10
1
12
13
14
15
16
17
-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ 2) @*OSITIVO I:[ NEGATIVO
(barrare Il caso che ncorre)

Mod 4/2018 - AT ‘ “Verbale di coliaudo” | Data 09/02/18
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FATTURAELETTRONICA 1d SDI 3333447281 Data SDI 17/07/2020 19 19
Formato Trasmissione FPR12

Mitente Destinatario

BUS TECH DI DRAGO GIROLAMO AMAT Az xla Mob nell'Area di Taranto S p A,

Via per Castellaneta Zona Ind NC Via C Battisty, 657

74017 - MOTTOLA - TA- IT 74100 « TARANTO - TA- T

P IVA [T03249110739 P IVA [M00146330733

Cod Fiscale DRGGLM6SH17C136K

Regime fiscale RFO1 (Regime ordinano) Codice Ufficio SWKJPTT

Da#i Fattura

Natura Documento Numero ! Data Importo Totale

Fattura 5/ 5000 20200716 EUR 313,00

Causale

Velcolo - Targa FWS67LS , Telaio WE86280§3131'12430 , KM 954290 , Descr Veicolo Mercedes Benz - Mercedes-Setra

L
YA
Dati ordine acquisto
Dati BDT
: Dettaglto linee Fattura
Articolo Descnzione ' UM Qta Unﬁ;m Sc./Magg | Pr Totale IVA
Targa FWO67LS Telao WEB62808313112430 0 2%
Mod MERCEDES-Mercedes-Setra KM 954290
- AVARIA PORTE lavoro 322/2020 del 14/07/2020 0 2%
cig Z2C2DAG94A
- CONTROLLO IMPIANTO ELETTRICO E H 45 25,00 112,50 2%
RIPRISTINO FASCIO CAVI ZONA 02
- CONTROLLO IMPIANTO ELETTRICO E H 45 25,00 112,50 2%
RIPRISTINO FASCIO CAVI ZONA 03
A0275451226 | FRIZIONE CAN ( PUNTO STELLA ) P2z 1 37,12941 15 % 31,56 22 %
Patt Riepilego
Natura/Esigibilita IVA Al IVA 3 Imponibile Imposta
S (scissione del pagamenti) 22 % 256,56 56 44

Dat pagamento J




|

Data

Condiziorn Pagamento Modalta | Importo | Ishtuto IBAN
Scadenza i
Pagamento completo / y,
Bonifico 2020-09-30 | EUR 256,56 | UNICREDIT BANCA SPA TO6A0220876851000104680582
MASSAFRA
A
f/ A%
Dat Trasmuttente ITO5006900962 - Progressivo Invo 1808
Versione Style 2 8 1
— i vy M}
oile ia A€ gz,

(S

e rmnrrnima® o ety
pombplie ==

e

|

srazird 1L I

| AT DLEY
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FATTURAELETTRONICA 1d SDI 3333447281 Data SDI 17/07/2020 19 19
s ) wFormato Trasmlssn:)ne FPR12
e g Mg Aarg - oy b yDesimatne LR Ak e T e T
b hemms J !
BUS TECH DI DRAGO GIRCLAMO AMAT Az xla Mob nell'Area di TarantoSp A i
i Via per Castellaneta Zona Ind NC Via C Battist, 657 !
! 74017 - MOTTOLA - TA - IT 74100 - TARANTO - TA- 1T ;
| P IVA 1T03249110739 P IVA T00146330733 I!
| Cod Fiscale DRGGLMBSH17C136K |
Regme fiscale RFO1 (Regme ordinano) Codice Uficio SWKJIPTT 5
i
(Baf Fatura "7 T T T AT T T T T T R T
5 i’ A S AN L AN T T A N ! 4 g~ 2 s ‘ }
[\Iatura Documento Numero Data . importo Totale !
!
|
Fattura 5/ 5000 2020-07-16 EUR 313,00 |
- N i
Causale i ) . , ., . 2 A
Veicolo - Targa FWE67LS , Telaio WEBBZBO§33131 12430, KM 954280, Descr Veicolo Mercedes Benz - Mercedes-Setra
[ J ‘ll-
DO
Dati ordine acquiste | ‘ : . N
i
i Datt DDT ‘ ;
“Beftagho hineg Fatiurg ™~~~ 7 77 T TR IS Tt S g W, U s s
o Tt sy Lobe b & g 4ot M ¢ f ‘m...: N ¥ o e
L ! Pr !
Aricolo | ‘ Descnzione UM Qta E Unitario Sc/Magg | Pr Totale IVA :
Y 5 o
Targa FWOG7LS Telaio WEBE2808313112430 i 0 ; 2%
Mod MERCEDES-Mercedes-Setra KM 954290 } : i
- AVARIA PORTE lavoro 322/2020 del 14/07/2020 0 22 %
cig Z22C2DAE94A
- CONTROLLO IMPIANTO ELETTIRICO E H 45 25,00 112,50 2%
RIPRISTINO FASCIO CAVI ZONA 02 !
{
- CONTROLLO IMPIANTO ELETTRICO E H 45 25,00 112,50 2%
RIPRISTINO FASCIO CAV] ZONA 03
AQ275451226 | FRIZIONE CAN ( PUNTO STELLA) Pz 1 37,12041 -15% 31,56 2%
| i
w[}ah Rzep]logo LR m““u,m‘::' *'L{é"{gﬁﬁiﬁ;ﬁffw?? ;:;Y o :\m P:,w T:;:‘ B m}:;;’r: :—:..‘ u ;:::—v.':;. A e " s e w
: a3 - [ L : ¢ . ES £ .
i) ™ 1} - "
-Natura/Esigibilita IVA - L Al IVA Imponibile . . .. Imposia
S (scissione del pagamenti) 22 % 256,56 56 44
Ball pagaments < T T R T L T e e e

- -
Ty e I s bl = WEe A ameea st L Tt ety e e
FA I NP A A T R WA e S o i M..}_,“L G T L L TEL e TR ST T T e AW ..fm..}.«. 5



VI1sTI

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitano del personale

Data scadenza pagamento

Contr Rep n° del

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv n° del

IL RESP UNITA' PERSONALE
ers

Determ AD n° del Per supervisione

DATA FIRMA
Delb CA n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

" UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni conirattual

[L RESP UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr Rep n del
DATA FIRMA
Delib CA n del
Delib CA n del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delb CA n del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
venfica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verfica dati tecnic

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

UNITA' AA GG E PP RR
verifica conferimento incarico

NOTE

Conferimento del Prot

IL CAPO UNITA' AAGG EPPRR

DATA FIRMA




H 1

.| Data i N

] C:l:xqizmrll Ragflmenm \ ‘, Modalita l S\ECa denza Importo | Istituto iIBAN e s A ' \ ;
Pagamento completo !

l L]

~ Bonifico 2020-08-30 EUR 256,56 | UNICREDIT BANCA SPA [TOBA0200878951000104680582 I

| MASSAFRA ]

Dati Tresmittente ITOS006900962 - Progressivo Inve 1808

Versione Style 2 8 1

T
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b 2
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P
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VI 8TI

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 AD n° del Per supervisione
DATA FIRMA
Delib CA n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO N UFFICIO MAGAZZINO
venfica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr Rep n del
DATA FIRMA
Delb CA n del
Dellb CA n del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib CA n del

data scadenza pagamento indicata 1n fattura

o

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presuny N DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
.
Z 1 : / per supervisione
IL RESP UNITA' com@m E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DATA

U-to-10%0

FIRMAa '

L

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione laver

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnial

pata scaderEARSRRENTO 60 GG o i

Data scadenza pagamento

DATA

FIRMA DEL RESPONSABILE
23 §F1 2%—%&

DATA FIRMA 1L RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per superwsmne \ o
T, - FIRMA DEL RESPOMNSABILE
i?g SET 231 — (5) £ m;)}r
UNITA' AA GG E PP RR NOTE >§) > ,\‘\\?‘
verifica conferimento incarico Q'..\ )
iy
Y
Conferimento del Prot
IL CAPO UNITA' AA GG E PP RR
DATA FIRMA




Azienda per la Mobilta nell'Area di Taranto

AREA TECNICA - GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: ‘i 5/{

cEeRTe,
qoﬂﬂuq,; )

RN o

&
")
*

%

[

3
L
-
z
-

-

o UMl gy

SEZIONE 1 DITTA“ Qus TECH  ” LAV: /2020
AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr
Protocollo e data { /HL( © S'L‘ ‘
p t Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: cLer;?‘:eis:: Orignale | Protocollo  data Copia
Copia gialla
Bolla di avaria officina O K C. ‘:{_(;5 419 aj[o;{, v
D DT emesso da AMAT di trasferimento bus a
sede del nparatore Bbc C Zt ‘# D%i v
“Richiesta di preventivo” {punto “I” della pro-
cedura)
Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto
“III” delia procedura) a(& - 198{ L( J,LJO:L— f/
“Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del-
la procedura) a](( C JO@ES- J“l’/ 017 ,V
D D.T. emesso dal riparatore di consegna bus a& C. Jltk,’v'\t- . [t/

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

32

-t Laf

“Verbale di colfaudo”, redatto e sottoscritto

con le modalita descritte al punto VI della pro- DU\ O / }Q/Zji- \/
cedura
“Verbale di verifica dei requisiti contrattual)”
{in caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO)
10 Altri documentt .
- o AR 0l
firma Data Note
Controllo eseguito da: |, ‘ E L) 929 SET 2020

N

SEZIONE 2

VERIFICA FATTURAZIONE

Nr. fattura:

5

Data fattura /6/ L{/ZO

Importo €256 ,56 +IVA

NOTE

[

Capo Unita Tecnica

firma \

Data
73 SFT 2570

Maod 7/2015 - AT

“Gngha d confrollo documentazione”

Data 15/12/2017 | Rev 02 |

pag 1



0010865/2020 del 14/07/2020 12 23 27

Amat S p A Protocollo In uscita n

j !ggw SaA

Atianda par ia Mobilid nall Araa di Tarants

Spett le

BUS TECH

Via per Castellaneta
74017 — Mottola {Ta)

Info@bustech it

Lavoro n 322/2020 del 14 07 2020

OGGETTO" bus az.

731 - Ordine di esecuzione dei lavori per CONTROLLQ IMPIANTO ELETTRICO PORTE

CIG Z2C2DA694A

Visto che

a)

b)

Tanto premesso, s| emette

!
2

con DDT n 471 del 07/07/2020 & stato richiesto preventivo di spesa niferito alfa lavorazione e al bus in
oggetto,

il preventivo, pervenuto In data 14/07/2020 prot 10814/20, indica il costo totale dell'intervento in £256,56+
VA,

Fordine di esecuzione del lavori alle seguent condizioni

costo totale dell'intervento: € 256,56+ IVA;
tempo di esecuzione delf
presente,

Intervento n 2 giomi lavoratvi dalla data di ncevimento della

penale per ritardata consegna pari al 2% dellimporto det lavor per ogni giorno solare, IVA esclusa, fino alla

concorrenza del 10% di tale importo Superato tale limite FAMAT prowvedera al ritiro del veicolo,

addebitando alia ditta ogni onere relativo, nessunc escluso,

garanzia suil’intervento 1anno,
consegna autobus consegna c/o Amata ns carico,

redazione da parte di AMAT del “Verbale di collaudo” presso la sede AMAT |l predetto verbale sara redatto

a cura di AMAT su apposito modello predisposto e compiiato al momento del rientro del veicolo nel deposito

aziendale AMAT Si precisa che la Sezione n 2 dy tale verbale & riferita alla verifica della consegna dei ricambi

sostiturti di importo supenore a € 100,00 L’eventuale esito negativodel predetto verbale non consentira la

liquidazione della fattura refativa a1 lavorn eseguitl Sara Vs facoltad nchiedere copia del suddetto verbaje

Condizioni di pagamento 60 gg DFFM

“ljle”

Il Direttore Generale f f

Do Carallo

K Y M A Azienda per la Mobilit nel’Area dl Taranto § pA

Societd per Azioni con Sacio unica soggettaadi

rezione e ceordinamento da parte del Camune di Taranto
MOBI LITA Via Cesare Battistl 657 - 74121 Taranto / 099 7356111 - Fax 099 7794247 ’
www amat taranto it - amat@amat ta it — PEC amat@pec amat ta it
AMAT SPA

CF,PIVA e N®iscrizione al Registro Imprese di Taranto (00146330733 ~ Capitale Sociale € 2 340 463,00 Int vers
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CEDENTE Ditta Dipendenza Domicilio o Residenza Partita VA

BUS TECH
Via por Castallunetu Z.1.

74017 Metiole (TA}
CESSIONARIO Ditta Dlpendenza Domiciio o Residenza

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

DPR 472del 14081996 DPR 696 del 21 12 1996

N_2L oo 416412020 |

[ cedente [ cessionario

a mezzo

BUS TECH.
B.OET P

LUOGO DI DESTINAZIONE (se diverso dall indinzo de! cessionano) £ VARIAZIONI y

ADi7ad| |

V(B C@@'\ﬁh

oo TH

CAUSALE DEL TRASPCRTO

% @ i 1 | | |
w U5 i?}/) DESCRIZIONENI {natura e gualita) | l |
8T F Cotolle | MAB® DT

VS ORDINE N DATA

[
[_] inconto
] asaldo

£ Q5T

oo wad ®ve 02 03

ol |[FRGo-e @Dy

N\

ASPEITO ESTERI@DEI BENI\J( 6\%

N oL

OL

PESO KG PORTO

TOTALE €

lConsegna 0 Inizio trasporto a mezzo U] cedente [ cessionano

DATA E ORA DEL RITIRO

1100

\
EL CONDUCENTE ﬂN va_

lANNCJTAZIGNI VARIAZIONI

NUMERQ PROGRESSIVO @ FIR A CESSIONARIO

1687CD2 ()

{1) Solo n caso dr uthzzo 1 sosttuzione delia certificazione fiscale  (2) A sensr dell'art. 3, comma 2, de! D PR 441/97




o3 a
13 mtuaillztend wq are
.. {AT) alodia® \ TGRS

ATTENZIONE ;
| foglt di questo bollettarno sono In carta chimica autoricaicante
Per non produrre involontane trascnzioni, s1 prega di compilare le dichiarazioni
sottostantt «a foglio singolo» e non a ricalco

DICHIARAZIONI
ai sens| dell'art 39 della Legge 298/1974, dellart 1 del DM 13 4 79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3 500

|| sottoscntto, titolare di icenza all'autotrasporto di cose In conto proprio n
dichrara che le seguent cose sono (¥)

21di sua propneta, Dda ess0 elaborate, trasformate, nparate o simili,

O da esso prodotte o vendute, Qtenute In depostto in relazione al contratto di deposito o

Qprese in comodato, ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere,

Oprese In locazione,
Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRID
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A G 3 500

Il sottoscnitto, ttolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto propro n

dichiara che le seguenti cose sono (%)
0 di sua proprieta, [ prese in comodato, [ prese in locazione,

e costituiscono trasporto occastonale per le seguent) esigenze

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare | ipotest o le ipotesi ¢he ncarmono

NB dichizrapone B) va fatta anche nel caso che il trasporto, olte che essere accasianale comprende cose che nentrano fra quelle previste

nella ticenza e va quindi aggiunta a quella di cu: alla lettera A)



BOLLA Data 07/07/2020

N ro problema 79.179
DI SEGNALAZIONE AVARIA | tumero problema ey

Data registrazione Autobus 0731

07/07/2020 08:17:56 Autista MANIGRASSO MARIA

Localita avaria DEPOSITO

Inserita da LUCCARELLI CIRO

AVARIA PORTE DIFETTOSE - IN CORSA S| BLOGCANO CONTINUAMENTE

Data - Orario - Operator - Intervento eseguito Egg‘é.u(f( AVSNL DL R\ PRISTE

WPANT S¢S ’fma %sm‘é‘ (PR ZINESSGATI  SOSTUTHTA @MMMES’
(FRUBBOS LNSA Bw) |

EISTTRNYNC O %n‘?@ LALA DT h&&@o

Invio ditta esterna Xém c.,O a— ’ 2’ ./w CQA Zﬁl&(%/}

rma Qperatore

N

Collaudo ditta ConRY2 o TONRBAGITD RNTS cons FU S
esterna
&M,_ALM&’&: news | R(CS‘M_&QM-_L@_
SSEFM TS T &3 T SOOI,
C‘Fﬁa&m; LOASH TR
Data e ora /k/ (9;1[ 2o )7 (320
restituzione ¢

N

07/07/2020 AMAT Sp A - Via Cesare Battist1, 657 - (Taranto) 1 di



113 e —o SpaA
ionda per la Mobiltd nell’Area di Toranlo

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

(BUS 334 )

‘ I giorno /h_{éﬂlg , alle ore 4310, presso la sede AMAT, si procede dlla redcazione del
} “Verbale di collaudo” nerente | lavort indicatl In intestazione, eseguitt dalla ditta
‘ BOS YZLH , qutorzzat con “Ordine di esecuzione dei lavori” prot 10865 /20 del -
ih!aygo
Sono presentl
‘ - per AMAT ING., Pi’,bbi QO in possesso del profilo professionale dit “Capo Unitd

} tecnico Organizzativa” par 230 (min. 170)
- per AMAT 0831 © |

a7 SR SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI| ESEGUITI. S -

-) Risultati dell'operazione di collaudo

Coslle FRsDaLTy BNTS

-) Eventuali osservazioni.

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo
ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo
ccccc

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

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): ﬂ{osmvo [ ] NEGATIVO

(barrare Il caso che ncorre)

esenmn're ﬁ'AMAT
RN RS
- S



d ) . SpA
Azienda per la Mobilitd nell’Area dl Teranto

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

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

La tabella sottostante, precompilata a cura dell’Area tecnica per quanto attiene
alle colonne a), b), ¢) e d), nporta tutti 1 icamboi, di importo parn o supenore a 100,00 €, der
quall I'Ordine di esecuzione del lavor ne prevede la sostituzione Gl esitt della vernfica

inerente la consegna dei icambi sostituitl sono nportatl nella colonna e)

a b c d e

Esito verifica
Denominazione ricambio Quantta Costo ricambi sostituiti

/SI NO

-
-

e
e

s
L ea-ee wv e /

V| | N| o~ | AW N =
¢

\

N\

N

A

N

A

™\

—
~
N

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ 2). [ ]posimvo [ | NEGATIVO

(barrare 1l case che nicorre)

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




0010814/2020 del 14/07/2020 09 47 27

Amat S p A Protocollo In entrata n

iy, w"tey
BUS TECH di Drago Girolamo (?, 1 273,

Sedalegalo. Z.L ViaFor Castaflaneta - 24017 Mottala (TA)
Tol 0935833276

E mal mfoBbustach.it-Pec offiancbustech@pec:i - intemet; wewbustech ¢
CFJP Iva 03249110738

8US TECH

®eserrn  [B|]7T 6 sacks

e M

AercedegBene

rARTRTA VOITH

Jvrem Baraln

i Cliente
SpA

Via C Batlisti, 657
74100 TARANTO

448 AMAT Az x!a Mob nell'Area di Taranto

TA

Pa/CF 00146330733 100146330733

J

[ TipoDoc LO  Ordine di lavoro officina Numero 103 Del 14/07/2020 || Pagina 1di1 l

|Banca UNICREDIT BANCASPA  MASSAFRA

Cond Pag Split Payment BB 60gg FM ][ Agenie

' Articolo Descrizigne UM Q Prezzo Carico Sco-1Seo-2\mportariga Cf Colll '

Targa FWIG7LS Telalo WEBG2808313112430 Cod.Az. 731 Gar - Km 954290

Mod MERCEDES-Mercedes-Setra VAN Cont.
AVARIA PCRTE 0,00 0go
CONTROLLO IMPIANTC ELETTRICOERIPRISTINO  H 4,50 25,00 0,00 0,00 112,50 SP
FASCIO CAVI ZONA 02
CONTROLLO IMPIANTO ELETTRICOERIPRISTINO  H 4,50 25,00 0,00 0,00 112,50 sP
FASCIO CAVI ZONA 03

A027545122¢6 FRIZIONE CAN (PUNTO STELLA) , PZ 1,00 3713 15,00 0,00 31,56 spP

Operazione ¢on scissione di pagamento — Art 17 ter DPR 633/72

L Note i "
[ Tatale manedopera Totale ncambi Tcopa
Ore 9,0000000 Importo 225,00 31,56 256 56
[ Imponibie |
Firma per Accettazione [ per 256.58
(> so44 )
| [Tuhle 313‘00]
Informativa @ consenso LEGGE 675/38 tuteln 4 privacy 1 ve dadl sono battatl per 12 finedita proprie ietend | nostr rapportl commerclall in cosanza 0 v foTmnale Gesense o 1t ntals 7

* = Sconto merce




Ay

CEDENTE Ditta Dipcndenza Domiciko e Residenza Partita (VA

Azienda per la Mobilta nell’Area di Taran
to
74121 TARANTO Via Cesare Battisy 6578}32I
Tel 099 73561 Fax 099 7794247

Parita [VA 00146330733
CESSIONARIO® Ditta Dipendenza Domictlio o Res.denza Paruta VA @ @ o

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(Ddt) oprar2dersaosioss opR 695der 21 12,1998

N. Qr{ del |Oxf[0|?f| G0

a mezzo
[T vettore X7 cedente ] cessionaro

\E\T’(A bac.o

LUOGD DL DESTINAZIONE {se drverso dail indinzzode! cessionang) E VARIAZION|

| D=

SAL) %—P’:\;u o MOLA

TVARIATO

CAUSALE DEL TRASPORTO

CoLTO  UARA LUA -

DESCRIZIONE DEI BENI (natura e qualita)

Vs 0RO N beL O inconto

] asaldo Y
IMPORTO

Ava A

Pos AT . y° T3y TR
YoRiN=_

A

S FTolkw MO T 2 o

CA € QORAL T

PESO KG

ASPFFTO;iERIURE DE) BENI
J {9\ A

VETTORE: Ditta, Domicillo o Residenza

DATA E ORA DEL RITIRO
kY

PORTO

- TOTALE €

\
’
| |

Fd
|I|i '

cedente
C2SS/00ario

Consegna o imzio trasporto a mezzo

Ll
O?'ﬁl()\\fl

olod A

FIRMA [EL CONDUCH

i ——

ANNCTAZION)  VARIAZION!

NUMERQ FROGRESSIVG

L CEFSIONARI

(1) Sofo in caso a1 uthzzo 1n Sosttulone della’feryfeazione fiscale
651203033(3) | (2 Aisensidellart 3 comma 2 dei D PR 441/97 e sumisgvemodrﬁcazmn[\

I



ATTENZIONE e ,
» o o ‘f « r. 2 ‘: 4
1 fogh di questo bollettario sono In carta chimica autoncalcante - S‘ | e ‘g:,\\ i

)
Per non produrre involontarie trascrizioni, s prega dl compilare Ie “dlctgla‘razlonl

sottostant! «a foglio singolo» & non a rcalco AECAR RN
49 "‘a\'(‘ﬁ !1‘11 5 A%

DICHIARAZIONI
a sensi dell art 39 della Legge 298/1974, del'art 1 del DM 13 4 79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A K& 3 500

| sottoscntto, titolare di licenza all autotrasporto di cose In conto propno n
dichiara che e seguent case sono (*)

0 di sua propreta, O da esso elaborate, trasformate, nparate o simill,

Q da esso prodotte o vendute, Q tenute In deposito In relazione al contratto di deposite o

Q prese n comodato, ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere,

Q prese in lacazione,

Firma leggibile del titolare
(0 de} suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3 500

Il sottosentto, titolare di licenza all autctrasporto di cose in conto propno n ,

dichrara che le seguent cose sono (*)

Q di sua propneta, 0 prese In comodato, Q prese in locazione,

e costituiscono trasporto cccasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del trtotare
(o del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare | ipotesi o fe ipotesi che ncomono
NB dichiaranone B) va fatta anche nel caso che i trasporto oftre che essere occasionale comprende cose che nentrane fra quelie previste
nella icenza e va quind! aggunta a guella di cui alla tettera A)







FATTURAELETTRONICA

Id SDI 3340889034 Data SDI 20/07/2020 14 01
Formato Trasmissione FPR12

Miftente

Destinatario

BUS TECH DI DRAGO GIROLAMO
Via per Castellaneta Zona Ind NC

74017 - MOTTOLA - TA-IT

P VA [T03249110739

Cod Fiscale DRGGLMG3H17C136K
Regime fiscale RF01 (Regime ordinano)

AMAT Az xla Mob nell'Area di Taranto S p A
ViaC Battisti, 657

74100 - TARANTO - TA- IT

P VA [T00146330733

Codice Uflicio SWKJP7T

Dati Fattura 1
Natura Documento Numero .} ¥l Data Iimporto Totale |
Fattura 715000 it S 20200717 EUR 559,55

Causale

Veicolo - Targa FK480MM |, Telaio WEBG2804513106782 , KM 964452 , Descr Veicolo Mercedes Benz - Mercedes-Setra

Dat1 ordine acquisto

Dati DDT

Dettagho Iinee Fattura
Articolo l Descrizione um i Qta : Unrt;no Sc./Magg Pr Totale IVA

Targa FK480MM Telaio WEBG2804513106782 0 2%
Mod MERCEDES-Mercedes-Setra KM 964452
- SPIA ABS ATTIVA 0 2%
- DIAGNOSI PER RICERCA ANOMALA H 15 25,00 37,50 22 %
~ SOSTHUZONE SENSCRI ABS POSTERICRI $X H 6 25,00 150,00 2%
E DX

AQ135427917 | SENSORE ABS PZ 2 99,50 25% 149,25 2%
- SPIA VENTOLA ATTIVA ] 2%
- ESTRAZIONE PERNI VENTOLA ROTTI E H 3 25,00 75,00 2%
FISSAGGIO lavoro 333/2020 cig Z672DAEAED

147711 QOLIO ATF/90 LT 5 9,38 46,90 2%

Datl Riepilogo

Natura/Esigibnlita IVA Al IVA ! Imponibile Imposta

S (scissione der pagamenti) 22% - 458,65 100 90




- - - - - - R I - -

" Dati pagamento

Pagamento completo

Bonifico 2020-09-30 EUR 458,65

Datb Trasmittente TO5006900962 - Progressivo Invoe 1812

Versione Style 2 8 1



: 100

FAPTURKELEFTRONICA 1 2. Id SDI 3340889034 Data SDI 20/07/2020 14 01

4 3

Formato Trasmissione FPR12

e ey ol L LS TR T e T 1 % & Cplen b, :x 1 P )
S L e M N RS L A T R ”f«xDeshnaiariok, f:f“ P R S Rl L e B G
}T} :;» = kg” '}'\.?’} z;’: éf:;-r\“é ‘?"‘{r 4;5 "5 a\:iﬁ \'vy ‘L ;&4 3 H‘t}i :‘: oy ¥ *c"l‘;:.:‘w i é “ "Mi’f& il i FB“’*“«’E‘E\!J E&"“H: 3 \f’{‘ L:’k STl \\K{" ﬁi"[‘ “’3‘
BUS TECH DI DRAGO GIROLAMO AMAT Az xla Mob nell'Area di Taranto S p A
Via per Castellaneta Zona Ind NC Via C Battist, 657
74017 - MOTTOLA - TA- [T 74100 - TARANTO - TA- IT
P VA 103249110739 P VA [T00146330733
Cod Fiscale DRGGLMBSH17C136K
Regme fiscale RFO1 (Regime ordinanc) Codice Ufficio SWKJIPTT
}: E—F*: Eﬁt J# w:—": ».:Tr 4:‘”*;. n: w....{.-.— e ?'T_{ZM# i‘?‘i"ﬂ%ﬁf“"’ —r:ﬂ:w:-wrmmw‘ : “‘t"’m\r““‘ 4—:’««1 “‘“{“;"—7"“’5‘; 1“::‘;“”3:3’"“‘“*} I -_a"’z"‘ "“: :: 1,-: wfﬁ‘*’-«m
A N f’k“f; :“‘*5, Bty »y?":’ﬁ“ﬁpiﬁﬁ k‘i{;ﬂ&r{_ﬁf u.“»;f"‘{f}%‘ 1 fiz?ﬁ < """‘P-]’S‘:yi’?'; L
! ,r'f ‘s i . A ! N '
Natura Documento . . Numero J ;‘f Ao , Data © - R Importo Totale + , ™ i
pe M - . [l »1 = -~ 1 .
AP
Fattura 715000 ‘1 20200747 EUR 559,55
* 1 \ : n tp A Y ! ’ -"~ ~ v »* B
Caum’l“e( i -~ e ’ Ay ;\* £yt ™ ty, : o,y ) 1 $ o . P o & LY - \tu .t
Veicolo - Targa FK480MM , Telaio WEB62804513106782 , KM 964452, Descr Veicolo Mercedes Benz - Mercedes-Setra

7 - . 1
ix??tl ordlne achISto N "r l ?\»*’n‘ ‘) ‘Jt' “‘: N ¢ ”{ \‘lu { xw’i;i :" i E 2 } ﬂf 4 % (‘J i P + ‘l\2 i )%
Dat( DDT : N . o . , e
Y 7 R N . Sy g ' 1 . ! B LI 4 , 3 i
I A e e :}**T*";}j‘*mt mr.; e A &Qﬂ‘“‘“fﬂ \‘V'f“" ~. :«i-«r et ] »ivn«wmrr-‘w;»f—-«x e s e .,i."':ﬂ""“* B A
”Deu‘agho h‘fje-xe rF"a%lsl‘:gwEf’ir - LA 5:\5 2;’?:‘1 «{J’ZX}}\.T \: - ‘v'-f«‘r ‘: . 5 :} . ‘ -s‘!; ge ’?:‘»{ ~p A “t (dﬂ:‘ 3’5‘%{} - E‘) "y - w‘;‘,, }? L T8 3 ‘: i,.::iuj
1 3
‘ - ‘1 Pr / . 3
. AI;IICOIO sy xI)Jesu::nzw.a::et . . U i Qfa l Ummrio N Sch\iiagg ‘ Pr To'fale VA
* 1 > " v i 43 . H .
| 3
Targa FK480MM Telaio WEB62804513106782 0 ! 2% |
Mod MERCEDES-Mercedes-Setra KM 964452 ' ;
A
- SPIA ABS ATTIVA v 2%
- DIAGNOSI PER RICERCA ANOMALIA H 18 25,00 37.50 2% 3
!
- SOSTITUZONE SENSCRI ABS POSTERIORI SX H 6 25,00 150,00 2%
EDX !
A0135427917 | SENSORE ABS PZ 2 99,50 25% 149,25 2%
- SPIA VENTCOLA ATTIVA 0 22 %
- ESTRAZIONE PERNI VENTOLA ROTTIE H 3 25,00 - 75,00 22%
FISSAGGIO lavoro 333/2020 c1ig Z672DAEAED
147711 OLIO ATF/S0 LT 5 9,38 46,90 2%
Dt Bienllote . o e v Ty T R YR T e R T R
%Rléggl’gfy?g%}:: :zr‘J’f s"«gj"??:?:ﬁ “N J%ir\ihv 5 };i ~§:r(g-!‘ ;‘.‘\;‘c; “&'i : =mum: 1,;:8 fp?h e W\a_‘L ;ﬂi&hm -s1 e ::}"sﬂﬁ «iz‘:b,ﬁ}%
‘Natura/Esgibilta VA7 5. x0T Lt T n CAIVAT o, flmpomibile * : ¢ p '~ lmposta- -
N Ty~ . L S o & e A gt e . e gt a1 bl
i

S (scissione det pagamenti) 22 % 458,65 100 S0 !




VIS8T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
venfica 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 AD n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delb CA n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADBETTO AL RISCONTRO N UEFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuall
IL RESP UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr Rep n del
DATA FIRMA
Delib CA n del
Dellb CA n del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabil Delib CA n del

data scadenza pagamente indicata in fattura

Data scadenza pagamento

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

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavor

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnict

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supenvisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA GG E PP RR NOTE
vertfica conferimento incarico
Conferimento del Prot
IL CAPO UNITA' AA GG E PPRR
DATA FIRMA




e S I
},Dati pagamento,“ IR o IR TA

n I (e .o
v}«——-a—*-&.-.xj‘...&...\ .L. LRl L a}...‘;’.:." - t..\.,..em_ — af‘....*

Pagamento completo

f 1 ] ]

N g s oas oy e R B e R T

ST rw;w% . o 4 -7 l". . ok EM\‘ JA.- AT ff

[ £ whel ey e o o

+ A 4 P PR - 3 A o W mr\“’i-vy'n” y o
FETV NSNS N (AR Bt e it B Bk e v e e R e bt & v

Bonrfico

2020-09-30 EUR 458,65

Dat Trasmittente ITO5006900962 - Progressio Invo 1812

Versione Style 281

Sl ikl il S

-

5 e - LN
SO U )

%

————
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I 8 T

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
venfica condizione, ordine e contratto

verfica visite di accertamento sanitario del personale

UFFICIO PERSONALE

Data scadenza pagamento

Contr Rep n° del

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv n° del

IL RESP UNITA' PERSONALE
ne

Determ AD n® del Per SUPerVISIO

DATA FIRMA
Delb CA n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO ) UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, document e condiztoni contrattuall
IL RESP UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr Rep n del
DATA FIRMA
Delb CA n del
Dellb CAn del
UFFICIO RAGIONERIA
venfica dat contabili Delb CAn del

data scadenza pagamento indicata in fattura

TN

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta/ \ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DA&% | iﬁ 90720 |FIRMA DEL RESPO IL RESP UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

ILRESP UNITA' CONTABIITA' E HILANCIO
per supervisione

DATA

11-10-Wlo

FIRMA éz ‘ \

s

verifica perfetta esecuzione lavor

UFFICIO TECNICO

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnict

Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60 GG. D.REM

Data scadenza pagamento

DATA

R 3 ST, 200

FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

!
IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA

Per supervisione

PATE oE1. 00

FIRMA DEL RQSPONSABILE
L}

UNITA' AA GG E PP RR
verifica confenmento incarico

NOTE

Conferimento del Prot

<=3 ‘\Q'%
W
D

IL CAPO UNITA' AAGG EPPRR

DATA FIRMA




" | s
/ T T el 5o A
Azienda per la Mobilita neli’Area di Taranto

erTime

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO QOCUMENTAZIONE BUS AZ. 400

4
A Jooii20g,
Bl N

SEZIONE 1 DITTA“ BVS TR » Lav.: V372020
AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr
Protocollo e data ‘ M u./{é (7
Presente In Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: Originale Protocollo data Copia
commessa
Copia gialla
1 Bolla di avaria officina o |1y «/U/lﬂ 1/
2 D.DT emesso da AMAT di trasferimento bus a
sede del riparatore & c 504 /Lu/lﬂ- v

ﬂl”

3 “Richiesta di preventivo” (punto
cedura)

della pro-

4 Preventivo Inviato dal soggetto esterno (punto

“I11” della procedura) (617N C J{°5® M/M \/
5 “Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del-
i la procedura) O C M 00 /{[)/07— Vv
!
ne et 6 D DT emesso dal nparatore di consegna bus O GAJSJU P 25 ihuf}/ofl- \/
7 DDT emessodal riparatore di consegna -~ |- O )

RICAMBI

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

7

/

9  “Verbale di verifica der requisiti contrattualr”
(in caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO) -

10 Altn documenti

Data

73 SET. 2010

Note
Controllo eseguito da:

SEZIONE 2

VERIFICA FATTURAZIONE | Nr fattura

g

Importo €[v§-&é D’ +IVA

Data fattura: H/‘(/ 7

NOTE
[

Data

73 SET. L)

firma ! ‘

Capo Unita Tecnica

|TV|0d 7/2015 - AT "Gnglia di controllo documentazione” | Data 15/12/2017 |

Rev 02 |

pag 1



CEDENTE. Ditta Dipendenza Domicilio o Residenza Partita IVA

BUS TECH

|
1
l
l 8-‘\ Via per Castelluneta Ll

74017 Mottola (TA)
glUs TecH

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

DPR 472 del 14 08 1996 - D PR 696 del 21 12 1996

N. %% Dataf’f@Q?QQZQI

0 cedente [ cessionario

d mezzo

| CESSIONARIQ Ditta Dipendenza Dorrucilio 0 Residenza Parbita (VA

BT Sbh

LUOGO DI DESTINAZIONE {se diverso dali indinzo del cessionana) E VARIAZIGNI

DY

) fﬁ C et

657

7900 TO

|
|

CAUSALE DEL TRASPORTD

(geTiuton
| Gt

0 8 (Ao

DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qualita)

o 7Tt %Oy@

VS ORDINE N DATA D In conto

| ol } ] asaldo

D5 ot STMEZi0k

oA

02| SENSO( RS

/

N

ASPETTO ESTERIORE DEI BENI

o YTty

N COLLI

PESQ KG PORTO

TOTALE €

-

nsegna o imizio trasporto a mezzo [ cedente [ cessionano

DATA E ORA DEL RITIRY,

4

I

FIRMANDEL qONDL)

\¥ &\N

I I |

[VOTAZIONI - VARIAZIONI

NUMERO PROGRESSIVO @

FIRMA DEL cstrlonmo\

"D2 )

(1) Solo 1n caso i utihizzo in sostituzione della certificazione fiscale  (2) A1 sensi dell'art 3, comma 2, def D PR 441/97
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ATTENZIONE
[ fogl di questo bollettario sono In carta chimica autoricalcante
Per non produrre involontarie trascnizioni, si prega di compllare le dichiarazioni
sottostanti «a foglo singolo» e non a ncalco

DICHIARAZIONI
a1 sens! dell art 39 della Legge 298/1974, dell'art Ldel DM 13 4 79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTOQ PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3 500

Il sottoscntto, ttalare di licenza alf'autotrasporto di cose n conto propno n ,
dichiara che le seguenti cose seno (¥)

Qdi sua proprieta, da esso elaborate, trasformate, nparate o smil,

da esso prodotte o vendute, Otenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
D)prese i comodata ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere,

Ciprese In locazione,

Firma [egaibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3 500

Il sottoscnitto, titolare di licenza allautotrasporto di cose in conto propno n '

dichiara che le seguenti cose sono (*}
1 di sua proprieta, (O prese In comodato, Q prese In locazione,

& costituiscono trasporto occasionale per le seguent: esigenze

Firma leggihile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare | |potes! o le ipotesi che ncomono
NB dichiarazione B) va fatta anche nel caso che 1l trasporte oltre che essere occasionale comprende cose che rientrano fra quelle previste
nella licenza e va quindi aggunta a quella di cu alfa lettera A)

g




BOLLA Data 11/07/2020

DI SEGNALAZIONE AVARIA | Numero problem 79292
Numero commessa
UAle2
Data registrazione Autobus 0700
11/07/2020 12:41:17 Autista MAIULLARI GIUSEPPE
Localita avana DEP
Inserita da CAFARO VITTORIO
AVARIA SPIA ACCESA ABS ASR
N | v L A
Data - Orario - Operator - intervento eseguito ’3 }’/ Z/) )(boém, 0( 2 A )»/Z) (o
, b
LEQL ) v Ter2o. Qi) C;’,G«VL Qe
! wa.q9 o 69((‘/"4 [D ?‘i&. (@"M/J/ZQ/Z‘,) &) 8.9) i
WIS/ A 5les bre -

Collaudo ditta
esterna

Data e ora
restifuzione

Invio ditta esterna

&LJ)LMXS N md/g@%&QL :s!l,

/
Ma-\._ba/f;] Ann Qtdui/ Z:L\.') AARIT A

lo¥ oo A4 17

Firma Operatore
\_,Slw_ka 9@ BL'&LV%Q

11/07/2020

AMAT S p A - Via Cesare Battisti, 657 - (Taranto) i di



B il iy
BUS TECH di Drago Girolamo ﬁ,«&‘ £
Sedelegale: Z L VieFwrCastallaneta 74017 Mettola (TA) W\ M f

Tal 0988833276 —_—

E mail mfo@bustachut- Pee cificnabustoch@pecit Intemst wwwihusteeh.t

CFJP Iva03248110739

BUS TECH

Py — miinn YOITH
Rocwan [T @) sacHs
i Mereedesdtens ETErTTTT)
[ Cliente ]
448 AMAT Az xlaMob nell'Area di Taranto
SpA
© Via C Battish, 657
o 74100 TARANTO TA
; LPIvaIC F 00146330733 100146330733 )
§ rTlpo Doc LO  Ordine di lavoro officina Nurmero 108 Dal 16/07/2020 || Pagina1 di 1 |
N [Banca CRED COOPMARINA DI GIN SEDE CENTRALE Cond Pag _Spit Payment BB 60gg FM_ ][ Agente ]
g L Articclo Descrizione UM Q Prezzo  Carico Sco-1Sco-2lmportoriga Gl Coll ]
: Targa FK480MM Telalo WEBG2804513106762 Cod.Az. 760 Gar - Km 964452
3 WMod MERCEDES-Mercedes-Setra VAN Cont.
2 SPIA ABS ATTIVA 0,00 0,00
§ DIAGNOSI PER RICERCA ANOMALIA H 1,50 25,00 0,00 0,00 37,50 SP
§ I:S”(stITUZIONE SENSORI ABS POSTERIORI SX E H 6,00 25,00 0,00 0,00 150,00 SP
—
§ AD135427917 SENSORE ABS PZ 2,00 99,50 25,00 0,00 149,25 SpP
SPIA VENTOLA ATTIVA 0,00 0.00
ESTRAZIONE PERN! VENTOLA ROTTIE H 300 25,00 0,00 0.00 75,00 SP
FISSAGGIO
147711 OLIO ATF/90 LT 500 9,38 0.00 0,00 46,90 Sp

Operazione con scisslone di pagamento — Art 17 ter DPR 633172

Amat S p & Protocollo In entrata n

Note ] ")
[ Totale manodopera Totale neambi Toomo
Ore 10,5000000 Importo 262,50 196,15 458,65
[ Impombil
Firma per Accettazione panale 458,65 ]
["’“ 100.90]
| u“ﬂ'e 559,55
Tﬂfwmaﬂvaam@ﬁﬂ?ﬂﬁhﬂduupmmludaﬂmmﬂwlamaumﬁmmlmmmwﬂmmzﬂ tn assanza di vs farmaie dlsssnzo o atala -

* = Sconto merce




, #  CEDENTE Dita Dipendenza Domicilo o Residenza Partia WA

DOCUMENTO DI TRASPORTO

Azienda per la Mobiita nellArea T (Ddt.) opr a720e11¢081595 D PR 695 cet 21121006
aranto Spa
74121 TARANTO Vi Gesao et 57 N.Sol _ wHuat 2edd
el 099.73561 Fax 099 7794247
Parbta IVA 001 46330773 a mezzo

(] vettore @’cedente [] cessionaro

LLGGO DI DESTINAZIONE (se diverso dafl ndinzzodel cessionario) E VARLAZIONI

CESSIONARID Ditta Dipendenza Domuedio o Residenza Partta [VA r

Da- Aeico (&S,
Diasd o Noftto

g

CAUSALE DEL TRASPORTO VS ORD N DEL El

in conto
N [ asaldo
QUANTITA DESCRIZIONE DE! BENI (natura e qualita} IMPORTO 1

| 04l Ros Az no tan P
WOBRLE MA AUk Ce JTRAUGAIA 1
ARS. 1
|
i

— § ' _
ROy DR (To B Cup PRIl AT

Sre

;v ) ‘
| /

{!

\

\
|
E ASPETTO ESTERIORE DEI BENI N oo PESQ KG PORTO
N i
{ \S5VA TOTALE €
VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza DATA E ORA DEL RITIRO FIRME
~ , L
, NS
} . Cl b | Pl £, .
dente DATA CRA FIRMA DEL DUCENTE ]
Consegna o inizio trasporto a mezzo  —LS0ERE ’Ld /{ /{.’ /C//
L Cessrenaro /f, | O 1] Q Z 4 /\_%S/, ‘
[, ANNOTAZION VARIAZIONI NUMERD PROGRESSVO © [ FIR CES; :Twm\ -
!
N /————/ :

\
(1) Salo in caso d utlizzo In shstituzone della-Carticazione fiscale
651203033 {a (2) At sensideflart. 3 comma 2 def D PR 441/97 e suceessive modificaziont

T T N . T



) . |
ATTENZIONEzgieT i ¢ xflion f (ot &! ‘%Q ‘3";:"3;
an 1o e reneay o OTHARAT T8T8Y
| fogli di questo bollettario sono n carta chlmlcasaﬂtorf(’:alcapt'é' s_"‘ 2;'3 %?m 5T
Per non produrre involontarie trascrizioni, si pregaStn Compiiare t]e;'%%cﬁféirazwm
sottostant: «a foglio singolo» e non a ncalco CESOSERNOR AV BliRE

DICHIARAZIONI
al sensi dell art. 39 della Legge 298/1974 dellart. 1 delDM 134 79 e della Legge 132/1987

A} TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESG COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3 500

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose 1N ¢onto Proprio n ,
dichiara che le seguenti cose sono (*)

0 di sua proprieta, [ da esso elaborate, trasformate, riparate o simili,

0 da esso prodotte o vendute, 0 tenute in depostto in relazione al contratto di deposito o
0 prese in comodato, ad un contratto di mandato ad acquistare o g, vendere
0 prese In locazione,

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

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTC PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3 500

Il sottoscritto, titolare di licenza all autotrasporto di cose In conto proprio n ,
dichiara che le seguenti cose sono (*)

Qi di sua proprieta, @ prese In comodato, Qprese In locazione

e costituiscono trasporto occastonale per le seguent esigenze

! ' B} Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare [ ipotes! o le ipotesi che ncomono

NB  Ladichiarazicne B) va fatta anche ne! easo che il trasporto oltre che essere compl cose che fra quelle previste nefla
licenza e va quindi agglunta a quella di cu) alla lettera A)

i

}.



0011100/2020 del 16/07/2020 13 53 59

Amat S p A Protocollo In uscita n

e i e
R e ee———

“AmAL (=t

DNV GL j
Aziande par lo Mobilits nall'Aree dr Tararin \ /

80800

Spett le

DRAGO OFF. MECC.
ViaTarantoZ(C P 68
74011 - Castellaneta (TA)

Fax n 093 8833397

Lavoron 333/2020

OGGETTO, BUS AZ. 700 - Ordine di esecuzione dei lavor| per DIAGNOSt CAMBIO E SOSTITUZIONE SENSORE ABS

CiG ZG672DAEAED
Visto che
a)

con DDT n 501 del 14/07/2020 & stato nichiesto preventivo di spesa in merito alla lavorazione e bus In
oggetto,

Il preventive, pervenuto in data 16/07/2020, assunto al prot 11050/20 del 16/07/2020, indica il costo totale
deli'intervento in € 458,65 + IVA;

Tanto premesso, s1 emette Pordine di esecuzione dei lavori alle seguenti condiziom

—_—

costo dell'intervento: € 458,45 + [VA;
tempo di esecuzione dellintervento N A .
garanzia sull'lntervento N A,

consegna autobus consegna c/o Amata Vs carico,

redazione da parte di AMAT del “Verbale ds collaudo”

presso la sede AMAT non richiesto

(= I ¥ B S TS R N

Condizioni di pagamento 60 g8 DFFM

K Y M A Azienda per la Mobiiith nell’Area di Taranto s pA

Sacletd per Anoni cen Sacio unico S0ggetta a direzlone e caordinamento da parte def Comune di Taranto i
MOBILITA

AMAT SPA

Via Cesare Battisti, 657 - 74121 Ta ranto /099 7356111 — Fax 099 7734247
WWWw amat taranto it - amat@amat te 1 — PEC amat@pec amatta it
Iscnizione af Registra Imprese di Taranto 00146330733 - Capitale Saciale € 2 340 463,00 int vers

CF,PIVAeN"

et et 3

-AM-
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FATTURAELETTRONICA Id SDI 3346525200 Data SDI 21/07/2020 12 38
Formmato Trasmssnone FPR12

e ETa - &Y u ¥ + & A a = M gt [HEC N T e T -

P S o - b A s e s 4 e - q; . y A
ﬁfiﬁli:tﬂ?t‘? YRRl I :33 LN etE Ferasso J,M“:g‘;w & é*::,m D@Sﬁﬂamﬂﬂ "3”%& ;f%ﬁiﬁw?i%x;&i?’%ﬁ ,jﬁ j"gr& el
BUS TECH DI DRAGO GIROLAMIO A.M AT Az xlaMob nell'Areadi TaranfoSpA
Via per Castelfaneta Zona Ind NC Via C Battisty, 657
74017 - MOTTOLA - TA- T 74100 - TARANTO - TA - [T
P VA TT03249110739 P VA TT00146330733

1
Cod Fiscale DRGGLMEOHI7C136K
Regime fiscale RFO1 (Regime ordinano) Codice Ufficio. BWKJIPTT
1
E)
1
@ P & QY e i gogng S r Rt g g e TR
"E}aﬁ Famr?‘ % j: &:wﬁ - fx *3§P‘s;§§,“g{; (x'"“<x$ 3“4?;& :ﬁiﬁ 7., M@j:& !:‘Jf M :;ja& wf’f’e@? e &5"&& 3’*»:@;\‘*% an fxﬂiﬁ ﬂfﬁ)f&}
ST - lt.m.ii i S B AT G R L T N B S et Mwé,l Pho WA e i‘ PO 4 ,{immf lﬁ‘;«ff’i«k sk i
- ~ %
Natura Documento ~ - ’Numero* . ; < .iDa@m . * 2ol Imparto Totale ™ ; i
e e o o ok e - I A b 2 s oo s Fo st ot o Bl i
Fattura 19 15000 | 2020-07-21 { EUR 6.994,08 §
. PR S [OOTIE SV o e e e - - s v —
T "““:"‘“"“’"’“W“" vy T T o e g mamn ommmmemstovvome e o %
~Dati ordine acguisto ¢ w7 I T e e ey Tt
TR PPINT S PP - - Lol 3 2 e 2 B 3 e bt tiinn ot Wi e s srnerncesst Sl Bl of e mn ek
T SRR e S A S S SO S S i gt TGS AN W S 0 S T S Y L RS, T A I 0 0 ST R S S S e “WW“; T e e
Dat; DDT L T 4 eI e o Loe
-, s B iy £ ol S A o B i 2 2, & 3 PO O L 2 v sl L S
TR = il 2 R T TR T T g « T %
%{}eﬁagiiohnsg famﬂra :»,b « o g‘zﬂi{"‘; o ¥ G w . r“'{ ;}“F % LRI 8 w%%«iﬁdﬁ &a ioag” j*se,,fx &:“‘:& ,Qg;,@ ;f: W e # ‘;W“Qsﬁ
mué;,,w.mmm, O N M““wwmm, i s T BEE a.,,_?“-mua..m/.* }ww,.z.v *«"Wﬁwmﬁ@f, wmwm‘: %wa,:’w S e ‘f" P @ T . PN m%,mai?.su%
H ¢
S L o< i Dssenzione " e R ¢ 1 e Pr Undano | Pr Totale 1 FIVA
Beaniais i o o st st st et BT S i s s St oo BT . o md A },u,{ i s 3 e e s e Bl
nemissione fattura CIG ZC32DBCA12 con imputazione VA comretta g 1 5732,85 g 573285 22%

e g gy

6 s % X Y Eaars
[DatrRiepioge ST A it e Ga el VRS g RS T e Y e LI A s )
b 5, ) T ez R b n e T el f..ﬁf‘...”..m.ﬂm.,mmmw il *,}Y P " ='a iaﬁ:’ B i i Pl e o oo & 2 edind 5 BT
] 3
NaturalEsl ihefita IVA ” . s " € Al IVA P Imponbile ~s lmposta " -
» p
S e i -

: 7 = -,
BBl wed & Dedombebaitonidt waconh oot w8 ok Sbosle o Bt i 8 % st itor SR o s o 5 0 . Sl o 2 B 2w Bt dllnl Tl

S (scissione der pagamenti) 22% é 5732,85 1,261 23
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Condhzioni Pagamento : o+ Modalita i - Data Scadenza - ! * Importo * 1 ishiuto BaN

5 E oo e S ot e e e Hoon OB i o e el M S AR B b T o e
Pagamento completo

. 3
§ H
Bonifico 2020-09-30 j EUR 573285 E §
e b FUNTPETEEFETRIY S T FUNETRPIN PP
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Dat Trasmittente 1T02355260981 - Progressio Invie 7311Q

GATTHRAELETTRONICA Id SDI 3346525200 Data SDI 21/07/2020 12 38
Forn'ato Tmsmssmne FPR12

r o m g - - . - P e g e e e g w e ez e L -
I3 4 ~ P R A ¢l e »~ r W ;~ &
W}:tt nte v, ey N exs ., eyl s Dogmatarie ™. 4o o~ : NS £t
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BUS TECH DI DRAGO GIROLAMOD  AMAT Az xla Mob nell'Area di Taranfo Sp A

Viz per Castellaneta Zona Ind NC : Via C Bathisti, 657 !
74017 - MOTTOLA-TA- [T 74100 - TARANTO - TA - IT ’
P VA T03249110739 P VA, 00146330733 '
Cod Fiscale DRGGLMBSH17C136K

Regima fiscale RF01 (Regime ordinano) Codice Ufficio SWKJPTT

B

£ w - - - “ - - - - - - - - - - -

TR £ v T ¥ Ll bt it o LB S -—vmww,,ng '«,mfo [NV % T Sttt D B S AL PRS-+ s
Dt Fatiora . e b A e . 4 A A I T I " LN
LR N TP [ 2 ' S wW . v ok R o5 v : :
For s e o e et [T S A for g s it » P T B P A S R R N 5
{ ) ’ {
kY
Nafura Dozumento Humero - i, Data . - Importo Totale
b Russrtionn s omon o, % e s, i »w&‘w...m S s oot e B e ww&x.wmm”.mwwmwaia wor ot v S bl M Gadae Y e s aBi e e e ¢ A BRI G

Fattura ; 9/ 5000 2020-07-21 § EUR 6 994,08

. = . —— e - - -
b
. - .
-Dati ording acquisto ) e o b .
b wstd B d gt mamBed (10 e b £ oot Bflevet ebfiwefl it P b mbier 2T 4 ekl (PR RO MR PR T B TRV U SO AP VIV - PR 1 S,
: s et .o - - - - .
¥ i
Lnan a12] S « . oL,y
'
P VU NI W S S | i Libuis it s S il s Sid ittt ot et e v o e ) it i T vt Y e 18 S e i ed)
e s et o g | v e e = P VUV r e v am e e eond w2 e e oo
14 LI ¥ 5 373 Y ¢
{ Dettagho inae Fatura 7, v . % . e L . iy PR I I T MR T
e o < “ - v IS S N why e - - . © @
P A Bud e b wa b s g e ow Tty e T e e S Sl L) e e et S e e
,
! l
. .
. + Dessnizions . T Qs Pr.Uriano < .Pr.Totale - VA
e B a wi Somsend U ae RS LD e Bt e st A Yy R et G T T T RN it w Fam e

; !
nemisstone fattura CIG ZC32DBCA12 con imputazione VA cometta ! 1 573285 ! 573285 | 2%

wEoo™ = LR B T e oy prse R4y - o ek s R g e o e
fD'm Rfepﬁogo R ' - LI as Y ﬁz,h LV TR
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VI8§TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
veriiica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr Rep n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
Conv n°® del
IL RESP UNITA' PERSONALE
Determ AD n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delb CA n° del

Data scadenza pagamento

-

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO * UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuall
IL RESP UNITA’ CONTRATTI
per supervisione Contr Rep n del
DATA FIRMA
Delib CA n del
Delib CA n del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dat contabili Delib CA n del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
N
data scadenza di pagamento presunta / A DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
1 1 per supervisione
IL RESP UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisi [
DATA FIRI\(A
1%-10Qk

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavon

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnic

Data scadenza pagamento

PAGAMENTQ 60 GG, D.FEM.

Data scadenza pagamento DATA .~ |FIRMADEL RESPONSABILE

24 SET. 20D
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA

per super\nsmne
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
24 SET. 230) ,@
UNITA' AA GG E PP RR NOTE . A
X &

verifica confenmento incarico

Conferimento del Prot

IL CAPO UNITA' AA GG EPPRR

DATA FIRMA




Sy
Azienda per la Mobilita nell'Area di Taranto BRI
AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ. 514
SEZIONE 1 pirTA“ DS TR CH 7 (av:  f2020
AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr
Protacollo e data ‘ /“/ 3 /“-/(/“F— ‘
Presente In Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: originale | Protocollo  data Copia
commessa
Copia gialla

1 Bolla di avaria officina oY - ﬂﬁf@, OLL/ 06 M

2 D DT emesso da AMAT di trasferimento bus a
sede del riparatore Ok C 34% M/Qé /

3 “Richiesta di preventivo” (punto

“11” della procedura) O\/( C /(D 3“7'2,

“I" della pro-
cedura) )
4 Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto (:u l 0 4’ l/

5 “Ordine dr esecuzione det lavort” (punto V del- 4 [’k C ,b@ bL 6 ,{ 04’/0 { l/ ‘

la procedura)

7 D.D.T.emesso dal riparatore’ di consegma -

6 D DT emessodal niparatore di consegna bus | < @VN-\ nrﬁ"”fm%”c_ﬂ“z' ) 3/{ 03/0 B // \/

RICAMBI ,
8 “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto
con le modalita descritte al punto VI della pro- 0[4 O / O‘S‘)&?

cedura

9 “Verbale di verifica dei requisiti contrattual’”
(in caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO) ,

-~

10 Altrid ti —
-“B;r\I)Tocu[nn«fe;iQ PRisn diia BRI C O O 32% Zé/fb V

Controll o d firm Data Note
ontrollo eseguito aa: ~
s i 74 ST 1100

SEZIONE 2 ‘

VERIFICA FATTURAZIONE | Nr fattura 9/5'&30 Data fattura: M}Of// 2000 Importo € 5 +31 Ié? SHVA

NOTE

Capo Unita Tecnica. firma

Data
24 SFT. 227

" |

Mod 7/2015-AT | “Gngha di controllo documentazione” | Data 15/12/2017 | Rev 02 |

pag 1



‘& & T e e Sp.A
Azlonda por la Mobilitd nell’Area di Torante

“VERBALE DI COLLAUDO"

(Punto “VI" della procedurq)
(BUS 521)

Il giorno 5%2@!),0 , adlle cre Al 30 . presso la sede AMAT, siI procede dlia redazione del
“Verbale di collaudo” nerente 1 lavon indicatl in intestazione, eseguift dalla ditia
B0s L4 | qutonzzat con “Ordine di esecuzione dei lavori” prot /{_QLté'.L /20 del -

VESSEINY

Sono presenti

!
- per AMAT WM , In possesso del profilo professionale di "Capo Unita

tecnico Organizzativa™ par 230 (min. 170)
- per AMAT _Z1E 2L

ToRmTT SEZ. 1- RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI." “*.* " ~

¥ -

-) Risultati dell'operazione di collaudo '

EsEGuith  ColLA) o BSTo PoeiTiYOV B3Eeuw T O
WBWEWTO b Rf dRAGO R PRRNTA o0 Cansi0.

-) Eventuali osservazioni

-----------------------------------------------------------------------------
oooooooooooooooooooooooooooooo
ooooooooooooooooo

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

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ1) B+ POSITIVO [ ] NEGATIVO
(barrare Il caso che nicorre)




Azl

da per la Mobilné nell’Area di Taronto

Mod 4/2018 - AT | “Verbale di collaudo” [

Data 09/02/18

SEZ 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUITI

(TUTTI QUELLI PREVISTI NELL'ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €)

La tabella softostante, precompilata a cura dell’Area tecnica per quanto attiene

alle colonne q), b), ¢} e d), nporta tutti | ncambl, di importo parn o supernore a 100,00 €, del

quall I'Ordine di esecuziocne del lavorl ne prevede la sostifuzione Gl esitt della verifica

inerente la consegna del ncambi sostrituit sono nportah nella colonna e)

Lrre————

1

/

/

a b c d e
Esito venfica
Pr Denominazione ricambio Quanhtd Costo ricambi sostituiti
| NO
Kit O Rl A | 8z50 | X
KiT GBI KO A | ud,po | X
01 SO G 4. |couop | X
o 3D 50 ~TRRA, A IS, §0 K |
A Has500 | X
/
/
=

1
2
3
4
S v
[
7
8
9

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ 2)"
(barrare Il caso che ncorre)

 Pfrosmvo

[ ] NEGATIVO

Mod 4/2018 - AT [~Verbale di collaudo” |

Data 09/02/18




-

P -

Ariondo por la Mobihid nell Area d: Taronio

Spett le

Lavoro n 305/2020 del 06 07.2020 BUS TECH di Drago Girolamo

0010461/2020 del 07/07/2020 13 29 35

1
1

Amat S p A Protoceclle In uscita n
w

K Y M A Azlenda per la Mobilita nell'Area di Taranto S p A

MoBI LlTA Via Cesare Battist], 657 — 74121 Taranto / 099 7356111 — Fax 089 7794247
AMAT SPA

a il preventivo, pervenuto in data 03/07/2020, assunto al prot 10332/20 del 04/07/2020, indica il costo totale

Tanto premesso, s1 emette ordine dl esecuzione dei lavorl alie seguenti condizioni

Via per castellaneta
74017 — Mottola (TA)

info@bustech it

OGGETTO: BUS AZ, 521 - Ordine di esecuzione dei lavorl per REVISIONE CAMBIO
CIG ZC32D8CA12
Visto che

dell’ntervento in € 5.732,85+ (VA;

costo dell'intervento’ € 5.732,85 + IVA;

tempo di esecuzione dell'intervento n 3 giornt decorrent: dalta data di ncevimento della presente,

penale per ritardata consegna pari al 2% dell'/mporto del lavori per oghi giorno solare, IVA esclusa, fino alla
concorrenza del 10% di tale 'importo Superato tale limite FAMAT provvedera al ritro del velcolo,
addebitando alla ditta ogni onere relative, nessuno escluso,

garanzia sull’intervento 1 anno,

consegna autobus consegna c/o Amata vs carico,

redazione da parte di AMAT del “Verbale di collaudo” presso la sede AMAT 1 predetto verbale sara redatto
a cura di AMAT su apposito modello predisposto e compilato al momento del rientro del veicolo nel deposito
aziendale AMAT Si precisa che la Sezione n 2 di tale verbale & rifenta alla verifica della consegna del ncambi
sostituit] dr importo superore a € 100,00 L'eventuale esito negativodel predetto verbale non consentird la

liquidazione della fattura relativa ai lavori eseguiti Sard Vs facolta richledere copia del suddetto verbale

Condizioni d: pagamento 60 gg DFFM

Socleta per Azionl con Soclo unlco soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto

www amat.taranto it — amat@amat.ta it— PEC amat@pec amat.ta it
CF,P VA e N' iscrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 = Capitale Soclale € 2 340 463,00 Int. vers




0010332/2020 del 04/07/2020 12 47 13

Bmat S p A Protocello In entrata n

BUS TECH di Drago Girolamo ﬁ;ﬁ%ﬁ %,
Sedelegale Z1 ViaPerCastellansta 74017 Motiala (TA) P%\ A ]
Tel 0598833278 —_—
E mail mfo@bustech it Pec cofficnebustech@pecit [ntemet www bustech it
CF/P Iva 03248110739
BUS TECH
@ P @ 28 terves P (.) SACHS @ {mmm Yo'
Auauomi Mercedes Bene [ Savin__tasit i |
[ Gliente )
446 AMAT Az xla Mob nell'Area di Taranto
SpA
Via C Battisti, 657
74100 TARANTO TA
{ Plva/CF 00146330733 /00146330733 ]
[ Tipo Doc LO  Ordine di lavoro officina Numero 77 Del 03/07/2020 J[ Pagma 1di 2 |
@anca UNICREDIT BANCA SPA MASSAFRA Cond Pag Split Payment BB 60gg FM J[ Agente J
[ Articolo Descrizione UM Q Prezzo Canco Sco-1Sco-2lmportonga Cl - Collt ]
Targa CX034XG Telaio ZCM2314M080025755 Cod Az 52171 Gar - Km 2
Mod MENARINI-Bredalenarinibus VAN Cont
REVISIONE CAMBIO 0,00 0,00
STACCO E RIATTACCO CAMBIO PER REVISIONE H 10,00 25,00 0,00 0,00 250,00 SP
REVISIONE CAMBIO H 40,00 25,00 0,00 0,00 1000,00 SP
4139298038 KIT FILTRO PZ 1,00 49,00 40,00 0,00 29,40 SP
4139298057 KIT RIPARAZIONE ## PZ 1,00 105,00 40,00 0,00 63,00 SP
4139298942 KIT ORING ## PZ 1,00 462,50 40,00 0,00 277,50 SP
4139298943 KIT GUARNIZIONI ## PZ 1,00 350,00 40,00 0,00 210,00 SP
4139298937 KIT RIPARAZIONE ECOMAT PZ 1,00 100,00 40,00 0,00 60,00 SP
4139298939 KIT Pz 1,00 138,75 40,00 0,00 83,25 SP
4139333759 Disconfel1rro Bmm 2,5 PZ 2,00 33,00 40,00 0,00 39,60 SP
4139210082 BUSSOLA ## PZ 1,00 150,00 4000 0,00 90,00 SP
4139333437 Disco terminale C ## PZ 1,00 47,00 40,00 0,00 28,20 sP
4139333036 Disco in ferro Amm 2,0 PZ 6,00 14,00 40,00 0,00 50,40 SP
4149370005 Disco in ferro B mm 2,0 PZ 4,00 36,00 40,00 0,00 86,40 SP
4139333765 Disce in ferro A mm 2,5 PZ 2,00 17,00 40,00 0,00 20,40 SP
4139233307 Disco rivestito D/E/F #i# PZ 18,00 36,00 40,00 0,00 388,80 SP
4139270036 Disco rivestito B/C ## PZ 9,00 40,00 40,00 0,00 216,00 SP
EX 0501213173
4139270035 Disco rivestito A ## PZ 9,00 22,25 40,00 0,00 120,15 &SP
0734401277 SEGMENTO PZ 1,00 121,00 40,00 0,00 72,60 SP
0734401251 FASCIA ELASTICA PZ 400 4,50 40,00 0,00 1080 SP
0501318591 MOLLA COMPRESS PZ 2,00 13,00 40,00 0,00 15,60 SP
Note )
: )
Totale mancdopera Totale ncambi Tcompo
L Ore Importo J{ J[ ]
Firma per Accetiazione [ Impomixie 3112,10 ]
[“’ﬂ 1261,23 ]
Frotale ]
“Hlormativa 6 consenso LEGGE 675795 tutela o pvacy |va dati sono iratiati per e finalita proprie merentl | nastr rapport commerciall in assenza di vs formale <l atale g

* = Sconto merce

Segue




euﬂ:rsu' o Ty,
' BUS TECH di Drago Girolamo - \%% {;.» %
Sedelegale Z | ViaPerCastellaneta 74017 Mottola (TA) 4 \ A
Tel 0896833276 A v =
E mail mfo@bustech it Pac offiunchustach@pect Intemet www bustech it ,
CF/P Iva 03248110739

BUS TECA

¥ Eervize Morurer @ l'FART;ER 'on-h
RmeTre [0 G), SACHS |
AUIMOTL Mercores tens
P
rC}I|r-3nle
446 AMAT Az xla Mob nell'Area di Taranto
t SpA
Via C Battisti, 657
a 74100 TARANTO TA
‘ g Plva/CF 00146330733 /00146330733
\. S
N
| - [ Tipo Doc LO  Ordine di lavoro officina Numero 77 Del 03/07/2020 J' Pagna2d 2 |
| o
S [Banca UNICREDITBANCASPA  MASSAFRA CondPag Spiit Payment BB 60gg FM )| Agente ]
a
P [ Articolo Descrizione UM Q Prezzo Canco Sco-1Sco-2Importo nga Gl Coelli )
~
3 0750111044 ANELLO @ PZ 1,00 52,50 40,00 0,00 31,50 SP
E 4166336344 PISTONE PZ 1,00 840,00 40,00 0,00 504,00 SP
s 4166338193 DISCO TERM PZ 1,00 1 243,00 40,00 0,00 745,80 SP
S 4139298059 KIT ## PZ 1,00 1 925,00 40,00 0,00 1155,00 SP
- OLIO CAMBIO ZF ECOFLUID 31,00 5,95 0,00 0,00 184,45 SP
[32}
E Operazione con scissione di pagamento — Art 17 ter DPR 633/72
o

Amat S p A Protocollo In entrata n

Note ] A
(" Totale manodapera Totale ncambi Tcorpo
Ore 50,0000000 Importo 1 250,00 4 482,85 5732,85
[ Imponibile ]
Firma per Accettazione F 573285

[ a 1261,23 ]

[Totale 6 994'08J
Llnmrmatu/a 6 consenso LEGGE 675/96 tulela e pnvacy 1vs dati sono lrattati per le finalita proprie inerenti § nostri rapporti commerciali in assenza di vs formale [ atale ’

* = Sconto merce




CEDENTE. D:tta Dipendenza Domicrho o Residenza Partta VA

. - 5 DOCUMENTO DI TRASPORTO

Amenda perla Mﬂblmé ne"'Area diT T s'&p..é\ ) (D d t-) DPR 472del 1408 1986 DPR 696 del 21 12 1996

74121 TARANTO Via Cesare Battisti 657 Mine 202
Tel.099.73561 Fax 099 7794247 N b\%ﬂi el ¥

Partita IVA 00146330733 a mezzo
L] vettore [ cedente X cessionano

CESSIONARIO Drta Dipendenza Domuclio o Residenza Parita WA LUOGO DI DESTINAZIONE (s dverso dallindinzzo del cessionarro} E VARIAZIONI
E\‘Uf\‘g Ao ) B 0n
. —
-
~
CAUSALE DEL TRASPORTO VS ORD N DEL
O n conto

[y

AY
DESCRIZ!IONE DE! BENI {natura e qualita)

Al campla DTO BN AZ L WIST O
N P SN o 8 es

[ asaldo
IMPORTQ

/ .

ASPETTO ESTERIORE DEI BEN! N CoLu PESQ kG PORTO

A dsza '| TOTALE € |

o

!
cedente DAL al MA DEL CONDUCENTE
Consegna o 1zio trasporto a mezzo
cessionario | Qm A ) e,
Vi

ANNOTAZIONI  VARIAZION] NUMERD PROGRESS! RYA DEL CESSIONARIO ¥

\ W/ (\ /Ap/%_

{1) Solo in caso di utilizo i shsutlizione delle certiicazione fiscale
851203033(a) (2) Arsensfdeflart. 3 iomma 2 del DPR 441/97 e successive modificazion:

o e il b S B e i e » wibtdfoh  m] e o

[ U T T A ST S S

Mk e b oA e e e

et




ATTENZIGhRsT B rowian snf oLl w3 6bi 2ish
carta oS S8 s, ey OTHAGAT 18705
| fogli di questo boilettano sono in carta chimica aL\lfOﬂC gan 3 .’EF'FY 650 laT

Per non produrre mvolontarie trascrizioni, s prega E][?I dict Seazion
sottostants «a foglio singolon € non a ricalco ‘F{G‘%"" kol

DICHIARAZIONI
al sensi dell'art 39 della Legge 298/1974, dellart, 1 de! DM 13 4 79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3 500

1l sottosentto, titolare di licenza all autotrasporto di cose In conto propro n N
dichuara che le seguenti cose sono (*)

a di sua proprietd, 0 da essc elaborate, trasformate, nparate o simili,
0 da esso prodotte o vendute, 0 tenute In deposito in relazione al contratto di depostto o
O prese i comodato ad un contratto i mandato ad acquistare o a vendere,

0 prese In locazione,

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3 500

Il sottosentto, titolare di hicenza all'autotrasporto di cose in conto propro n '

dichiara che le seguent: cose sono (*)
O di sua propneta, D prese in comodato, Q prese in locazone,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguent esigenze

Firma leggibile del titotare
{0 del suo legale rappresentante)

(*) Dictuarare iipotesi o te ipotes! che rcormono

NB dicharazone B) va fatta anche nel caso che 1) trasporto oltre ¢he essere eccasiona'e  comprende cose che nentrano fra quelle prewiste
nelia licenza e va quindi aggunta a quella di cui alla lettera A)



\ >

| . & T Oma Oy '*’E.Ea Domulio ¢ Residenza Partita iVA
AERIUA - DOCUMENTO DI TRASPORTO
. 7’ Azenda peria Mobiita nelfArea di Tara‘mgss_ip/\ (Ddt) orrarzdei14081986 DPR 696 del 2112 1596
: 1 TARANTO - Via Cesare Batistl,
, A 877561 - Fan 098704247 N. 229 w2605 Lo20
3 Partita lva 00146330733 a mezzo
; [_] vettore ZI cedente [7] cessionano
i CESSIONARIG Ditta Dipendenza Domictho o Remdenza Partita VA LUOGO Di L (se diverso dall d: E VARIAZIDNI
y E\T\—#\ _ TRA o= \
Ii a g‘_ Kary
A

CAUSALE DEL TRASPORTO VS ORD N DEL - D In conto

I GARANTAN ‘“ ‘[ [ 1, ] asaldo

DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qualita)

A E\ES A ne S22 P:Q, -

T omTA 0L 5

RN Toly T B P(TE&Q

]

CARRA WL .

N

b

)

[

) |

)
)
s ASPETTO ESTERIORE DEI BENI
;
u

/A\

JUS A

DATA E ORA DEL RITIRO

I|I|I’|I[I

Lt bt N :

cedente

cesslenang

DRIA

SENYEIE ek G

NUMERQ PROGRESSND W SIONARID N

< 2o~ &L/l: '

b

~

{1} Solo i easo d! utilizzo in ses| (uzibne defia certificazione fiscale
(2) Arsensi deff art. 3 comma 2 del D PR /441797 e successive modificazioni



T T~ 10 B3IA Ton GRLCoM el 1 !
ATTENZIONE"S soniefl 9,5500 siv OTMAHA?FS.%ET&

[ fogh di questo bollettario sono In carta chimica autdAcaICafte a3 287 wwy (o7
Per non produrre Involontane trascnzioni, i prega di cmptiate e dighiarazions

sottostant! «a foglio singolo» @ non a ricalco +
?"":"' r o :‘:‘; .
- DICHIARAZIONI a i,;ég mx:{é'_
al sensi dell art 39 della Legge 298/1974, del'arit 1 del DM 13 4 79 e della Legge 132/1987"1?1 S,
d : (P
L o o "}
& -~ -
A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO v A
. - “ PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3 500 . '
| sottoscntto, titolare di licenza all’autotrasporto di cose in canto propno n S— '
dichiara che le seguent cose sono (*) - e - -z
. . L 7 35 W) Y
O d sua proprietd, 0 da esso elaborate, trasformate, rripérate o s, ™
Q da esso prodotie o vendute, “ @ tenute 1 deposito In relaznone al contratto di deposito o ‘i

ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere,

-~ i

O prese in comodato,
4
O prese m locazone, - -

1 Firma leggbﬂeﬁﬁ tﬁzgggre: 4
* v (ddel suo legale rapg{fesen’tar,\le)
- Fa -~ z
- .« ;.‘
’ “%””
£ ; '
B) TRASPORTO OCCASIONALE DI CGSE IN CONTO PROPR[O""‘ - T
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3 500 .-\~ s
R N
Il sottoscntto, ttolare di icenza all autotrasporto di cose n conto propric n -,
S o ?
- hans @
dichiara che le seguent cose sono (*)
0 di sua proprieta, a prese in comadato, Q prese In locazicne,
e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze
[ &
Firma leggibile del ttolare > N
(o del suo legale rappresentante) ™
v/ )

(*) Dichiarare | |iaotes| o le ipotesi che ncormano

NB dchiarazione B} va fatta anche ne! caso che il trasparto 'omé-che essere oecastonale comprende cose che nentrano fra quelle previste
nella icenza e va quindi agglunta a quella di cui alla lettera A)

T

.3
P

v



BOLLA Data 04/06/2020
DI SEGNALAZIONE AVARIA | {umembovems 538?245%
rb;‘tz; ur;wglstrazmne Autobus ' 0521
 04/06/2020 20:27:29 Autista  DE GIORGIO SALVATORE LUCA
~:o;_lité avarna DEPOSITO |
“nsenta da LIUZZI ALDO
AVARIA h PERDITA OLIO VANO MO+0RE -- SOSPENSIONI DIFETTOSE N

Data - Orario - Operatori - intervento eseguito @@L&_ﬂ&;ﬂm@@
L -

‘ _ ) | ; .

'/_.:“ W\ Gkt f2olgals ErsiNg ':1 a¥ize 20 XA B
f \ b

520, QS WX B0 {4 P des \le P B.Cdsuut it =43\, AY diA

20

N

v

f Invio ditta esterna

!

Collaudo ditta
esterna

ME < @gtétjézo

! f o\ [ r~ /]/)
| \\4%)% e «@Xﬁpw) 2 eo&, A
| L& b o [yl o etef
i f
| Data e ora /¥ (;U? [/Mf ) 9/ We DU, o &
' restituzione \ —K}
[») () =2 a'Na
|
| ; (8 (m Fir
i - e ,
N ] N —
04/06/2020 AMAT Sp A - Via Cesare Battist, 657 - (Taranto) 1 di




+CEDENIE, Dita Drpendenza Domicilio ¢ Resilenza Partia VA

,_—-"“\ O FICINA TIECCANICA
T\, ~)‘j\f’l"i; v}

" 1’{‘\ Cenhg Auterzzato

Mercedes Bonr ¢ betra
it s

VaT g%z OP G T CAITELLI NET TY

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

DPR 472 del 14 08 1996 - DPR 696 del 21 12 1996

N._ 24 pata (0. D07 12.0 2O

[ cedente [ cessionano

a mezo

CESSIONARIO Ditta Dn Domicilio o Partta VA

DM oT S.le

LU0GO D1 DESTINAZIONE (52 diversd dall'indinzn def cessinanc} E VARIAZION]

DM

(@ ¢ BATS

(57

i

M‘w"'ﬂ

—_— B

2100 Ta .

Jarra e aar el el ol i
rEs et ey Wl Iy et e Wi

et Rt

wm’f\mmﬁm RN s e ¢ reft i wzatior [ n conto
(A Or’rz, BU 5 // 7 (Q’lﬁl" S T e e Lo} Dasado
QUANTITA DESCRIZIONE DEI BENI (natura e qualita) IMPORTO &
o1 b5 524 pevGae BB |
04 KU YECBI(P /

ASPETTQ ESTER!O El BEN! N Cow PESO K&, PORTO
8 NS\ 07 TOTALE €
DATA E ORA DEL RMMRO FIRMA DEL CONDUCENTE
Consegna o imzio trasporto amezzo [ cedente [ cessionano /{ |
6 lOﬂ | L)
ANNQTAZIONT VARIZION] ' NUMERQ PROGRESSIVO 2 FIRMA DEL CESSIONARID
1687CD2 (1) Solo in caso di utiizzo in sosttuzone delia certificazione fiscale  (2) Al senst defl art. 3, comma 2, del D PR 441197

>

———————



R Richiesta mformazioni su fatture

) -

Oggetto: R Richiesta informazioni su fatture

Mittente: <amministrazione@bustech 1t>

Data: 22/09/2020, 14 30

A: <unitamanutenzioni@amat ta it>, 'Unita Tecnica' <unitatecnica@amat ta 1t>

Buona sera,

la fattura n 2 st riferisce al lavoro 305/2020 cig ZC32D8CA12 AZ 521

QUESTO LAVORO ERA STATO FATTURATO CON NS FT 2 DEL 08/07/2020, IN QUESTA FATTURA VI E' UN
ERRORE DI IMPUTAZIONE IVA

PERTANTO E’ STATA STORNATA CON NOTA CREDITO N 8 E RIFATTURATA CON FATTURA 9

La fattura 11 si riferisce al lavoro 324/2020 cig Z3F2DA35B AZ 738

QUESTO LAVORO ERA STATO FATTURATO CON NS FT 6 DEL 17/07/2020, QUESTA FATTURA RISULTAVA ERRATA
NEL SISTEMA D! INTERSCAMBIO

PERTANTO E’ STATA EMESSA NOTA CREDITO N 10 E RIFATTURATA CON FATTURA 11

Allego le cople cartacee delle fatture 9 e 11

VI prego nuovamente di NON INDIRIZZARE ALCUNA COMUNICAZIONE A PARTS@BUSTECH IT (S| TRATTA
DELLOPERATORE TECNICQ)

MA DI USARE SEMPRE AMMINISTRAZIONE@BUSTECH IT

Cordiali salut

Anna Maresca

Amministrazione

BUS TECH

Da: Ufficio Tecnico [mailto_ufficiotecnico@amat ta it]

Inviato. martedi 22 settembre 2020 12 57

A: parts@bustech It

Cc. Unita Tecnica <unitatechica@amat ta (t>, Unita Manutenzioni <unitamanutenzioni@amat ta 1it>
Oggetto Richiesta informazion! su fatture

Buongiorno
con la presente si richiedono informazioni relative alle seguenti fatture

-3/5000 del 21/07/2020,
- 11/5000 del 21/07/2020

A qualt lavori e a quall vetture fanno riferimento (n lavoro, n az vetture e targhe)?

Grazie

B Mail priva di virus www avast com

— Allegati
amat ft 9 pdf 57,4 kB

1d12 24/09/2020, 15 43
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FATTURAELETTRONICA Id SDI 3346573113 Data SDI 21/07/2020 12 41
Formato Trasmissione FPR12

Mittente Destinatario

BUS TECH DI DRAGO GIROLAMO AMAT Az xla Mob nell'Area di Taranto S p A
Via per Castellaneta Zona Ind NC Via C Battisti, 657

74017 - MOTTOLA - TA-IT 74100 - TARANTO-TA - IT

P IVA. 03249110739 P IVA [T00146330733

Cod Fiscale DRGGLMBSH17C136K

Regime fiscale RF01 (Regime ordinano) Codice Ufficio SWKJP7T

Dati Faftura

Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura 11/ 5000 2020-07-21 EUR 610,00
Dati ordine acquisto

f
| Dat( DDT

| Dettaglio linee Fattura ]
!

Descrizione Qta Pr Unitano Pr Totale IVA
RIEMISSIONE FATTURA CIG Z3F2DAA35B 1 500,00 500,00 2%
Dati Riepilogo

;
Natura/Essgibilita IVA i Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 500,00 110 00
Dati pagamento
i

Condizion Pagamento { Modalita Data Scadenza Importo Istituto . IBAN
Pagamento completo

Bonifico 2020-09-30 EUR 500,00

Dah Trasmittente [TO5006900962 - Progressivo Inuo 1819

Versione Style 28 1
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FATTURAELETTRONICA Id SDI 3346573113 Data SDI 21/07/2020 12 41
_Formato Trasmissione  FPR12

[ Mttente .7 T T T pestnatamo T ’ R
o 8 o o e et i+ e i b ek o e e~ v o e o eern oo e e
BUS TECH DI DRAGOD GIROLAMO AMAT Az xla Mob nell'Area di Taranto S p A,
Via per Castellaneta Zona Ind NC Via C Battish, 657
74017 - MOTTOLA-TA-IT 74100 - TARANTO - TA - IT
P VA 03249110739 P IVA [T00146330733 X
Cod Fiscale DRGGLMBSH17C136K \
Regime fiscale RF01 (Regime ordinano) Codice Ufiicio SWKJPTT
i
e . e o —— :
Dati Fattura , ' o
™~ e “" T i - ] . e
i Natura Documento | Numero { Data } Importo Totale
; J— e ) o~ R e st b i
i Fattura ' 41/ 5000 _J 202007-21 } EUR 610,00 |
ey o e s e et oottt it et e e e e e e e — e — . ey
] Dati ordine acquisto J
' iy ——— A &
f . :
| Dati DDT
1 i o smisn rmemes [N R, IR M A A LI N TR AR AE RN Gy el e it i Terhn A
Dettaglio hinee Fattura . ) N .
;—«m- - e eende - - R Rt S b tersbnibind e e mvereae e dmsametdatin s mp ma#  mini An AR RRRAMA ebAbdy i u._r.a._.. ~~~~~~~~ R ‘h--»i-.--r B e A »w-u;- i
i Descrizione ! Qta Pr Unitano I Pr Totale | IVA
- JUT——— ettt it e skt b N8
+ RIEMISSIONE FATTURA CIG Z3F2DAA35B F 1 i 500,60 i 500,00 2% !
r H

ex plue e bl ok cndids 46

Dati Riepiloge , . ' g
ne e bemhwssrs sendatst s LA AR e bk oot ) g r et o vt oy B el T Tt R ,; b et e - ——nr —r— by o - - e pn l B P S —-4‘
Natura/Esigibilita IVA i Al IVA : Impenibile | Imposta '
] i
f
S (scissione del pagamenti) i 22 % ! 500,00 ! 110 00
Dati pagamento ~ " " e, o : v T L,
Condiziont Pagamento Modahta Data Scadenza Importo \| Ishtuto IBAN
Pagamento completo
T
Bonifico ; 2020-09-30 EUR 500,00 '

Dat Trasmittente ITO5006900962 - Progressivo Invo 1819

Versione Style 281
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VIs§TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
venfica 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 AD n° del per supenvisione
DATA FIRMA
Deltb CA n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

* UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

[L RESP UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr Rep n del
DATA FIRMA
Delib CA n del
Delib CA n del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dat contabili Delib CA n del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

TN
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONBAB IL RESP UNITA' TECNICA
74 - per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP UNITA' CONTABILITA\E/BILANwO

per supervisione

DATA FIR)
1040%| b

N

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavor!

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scagereaa@aPeii%0 GG, D.FF M.

Data scadenza pagamento

DATA

2L SELZE) b

FIRMA DEL FFE PONSABILE

DATA FIRMA

="
IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

L~

DATR

GFT 7:) FIRMA DEL RE[SRONSABILE

UNITA' AAGG EPPRR
verifica confermento incarico

NOTE

Conferimento del Prot

IL CAPO UNITA' AAGG EPPRR

DATA FIRMA




T,
(.::1 fi:;:‘ ]
* N

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: ¥3£

SEZIONE 1 DITTA“ BUS TeCM 7 Lav 53U /2020
AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr
Protocollo e data ’ /
Presente in Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: essa | Ongmale | Protocollo  data Copia
commess Copia glalla
Bolla di avana officina
D.D.T emesso da AMAT di trasferimento bus a
sede del riparatore
“Richiesta di preventivo” {punto “1” della pro-
cedura)
Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto l/
“I1” della procedura) o C /‘3861’ JUJ//Cﬂ-
“Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del- l/
la procedura) OK C JM’QCH /U;/b’l.
D.D.T. emesso dal riparatore di consegna bus SOV a ]
D.D.T. emesso dal riparatore difconsegna
RICAMBI
“Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto
con le modalita descritte al punto VI della pro-
cedura
“Verbale di verifica det requisiti contrattuall”
(in caso di montaggto o fornitura di MOTORE
REVISIONATQ)
10 Altri document
firma Data Note
Controllo eseguito da: L .
24 SFT 297)
[

SEZIONE 2

VERIFICA FATTURAZIONE

Nr fattura’ M)’;O%D

Data fattura: 21 / Oi/ N0

Importo € 509,094va

NOTE

-Capo Unrita Tecnica

firma
—&4

Data
24 SFT 73

]

P~

-

Mod 7/2015

- AT

“Gngha di controllo documentazione”

Data 15/12/2017 | Rev 02 |

pag 1

~_
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Arionda par lo Mobiiitd nell Arase o Teronso

Spett le
Lavoro n 324/2020 del 15 07 2020 BUS TECH di Drago Girolamo

Vla per Castellaneta
74017 — Mottola (TA)

info@bustech it

OGGETTO: BUS AZ.738 - Ordine d! esecuzione dei lavori per TRASPORTO BUS DA TARANTO AMAT A MOTTOLA (SAN
BASILIO) DITTA DRAGO

CIG Z3F2DAA358

Visto che

a 1l preventivo, pervenuto tn data 14/07/2020, assunto al prot 10867/20 del 14/07/2020, indica il costo totale
dellintervento in € 500,00 + IVA;

Tanto premesso, s| emette 'ordine di esecuzione del lavor! alie seguent condiziom

0011091/2020 del 16/07/2020 13 42 57

1 costo delllintervento: € 500,00 + IVA;

tempo di esecuzione dellintervento N A,

penale per ritardata consegna N A,

garanzia sull'intervento N A,

consegna autobus N A,

redazione da parte di AMAT del “Verbale di colfoudo” presso la sede AMAT NA,
Condizioni di pagamento 60 gg DFFM

A

O N b W N R

Amat S p A Protocollo In uscita n

€

Il Direttore Generaie f.f

Dgtt Pigtro Carallo

K Y M A Azienda per la Mobulita nell’Area di Taranto S p A

a Socletd per Azeni con Socio unico soggetta a direxicne e coordinamento da parte del Comune di Taranto
M o B I L I TA Via Cesare Battistr 657 — 74121 Taranto / 099 7356111 — Fax 089 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 dr Teranto 00146330733 — Capitale Sociale £ 2 340 463,00 int vers

{




oltin, o+
BUS TECH di Drago Girolama ﬁ”"ﬁ f;r\‘x
SedelegalecZ | ViaPer Casteliansta 74017 Mottola (TA) &\ Y EJ
Tol 0983833276 = =
E-mal infofibustochit Pec. affiansbustechi@pas.k - Intomat: www bustech.lt
CFIP Iva 03242110738

BUS TECH

0 | P hervsaes v v VOITH !
sETRR G) SACHS D
@ precee ) Aercedes-Henz ;
(" )
Cliente
448 AMAT Az xla Mob nell'Area di Taranto S p A
=4 Via C Battisti, 657
© 74100 TARANTO TA
o Plva/CF 00146330733 1 00146330733
o Cel 3484913604 (Data valiata )
S _ J [Uleme 40  ming ]
>
2 Tipodoc L0 Preventivo Vendita - Officir Numero 10 Data 14/07/2020 Porto Pag 1d11
b
o [ Data prevista consegna - Note ]
[}
© [ Banca CRED COOPMARINADI Gl SEDE CENTRALE Cond Pag Spiit Payment BB 60gg FM J[ Agente )
(=]
S [ Atcdo Descrizione UM Quanlta  Prezzo  Scod Sco2 Importo Gl Golt)
S AZ 738 TRASPORTO DA TARANTO 1,00 500,00000 0.00 500,00 SP
o AMAT
2 PRESSO MOTTOLA SAN BASILIO
S MOTTOLA

Operazione con scigsione di pag;mento — At 17 ter DPR 633/72

Bmat S p A Protocollo In entrata n

Tcorpo € 500,00 Totale lva € 110,00 Tetale documento € 610,00
Tot Peso 000

= Sconto merce




| R Richiesta informazion: su fatture

Oggetto: R Richiesta informazioni su fatture

Mittente: <amministrazione@bustech 1t>

Data: 22/09/2020, 14 30

A: <unitamanutenzioni@amat ta it>, 'Unita Tecnica' <unitatecnica@amat ta 1it>

Buona sera,

la fattura n 9 si riferisce al lavoro 305/2020 cig ZC32D8CA12 AZ 521

QUESTO LAVORO ERA STATO FATTURATO CON NS FT 2 DEL 08/07/2020, IN QUESTA FATTURA VI E’ UN
ERRORE DI IMPUTAZIONE IVA

PERTANTO E’ STATA STORNATA CON NOTA CREDITO N 8 E RIFATTURATA CON FATTURA 9

La fattura 11 si nferisce al lavoro 324/2020 cig Z3F2DA35B AZ 738

QUESTO LAVOROQ ERA STATO FATTURATO CON NS FT 6 DEL 17/07/2020, QUESTA FATTURA RISULTAVA ERRATA
NEL SISTEMA DI INTERSCAMBIO

PERTANTO E’ STATA EMESSA NOTA CREDITO N 10 E RIFATTURATA CON FATTURA 11

Allego le copie cartacee delle fatture S e 11

VI prego nuovamente di NON INDIRIZZARE ALCUNA COMUNICAZIONE A PARTS@BUSTECH IT (SI TRATTA
DELLUOPERATORE TECNICO)

MA DI USARE SEMPRE  AMMINISTRAZIONE@BUSTECH IT

Cordiali salutn

Anna Maresca

Amministrazione

BUS TECH

Da. Ufficio Tecnico [mailto ufficiotecnico@amat ta it]

Inviato martedi 22 settembre 2020 12 57

A. parts@bustech it

Cc' Unita Tecnica <unitatecnica@amat ta it>, Unita Manutenzion! <unitamanutenzioni@amat ta it>
Oggetto. Richiesta informazioni su fatture

Buongiorno
con la presente si richiedono informazioni relative alle seguent: fatture

-9/5000 del 21/07/2020,
-11/5000 del 21/07/2020

A quali lavori e a quall vetture fanno riferimento (n lavoro, n az vetture e targhe)?

Grazie
=3 Mail priva di virus www avast com
—Allegati
amat ft 9 pdf 57,4 kB
1d12 24/09/2020,15 42

S



