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dol 01/02/2029 ore: 13:12:3¢

. F‘rot. Entrata Nr. 00019782071

Spett.le AMAT SpA

Via Cesare Battisti n. 657

74121 - Taranto

P.l. 00146330733; C.F. 00146330733

contrattiamat@amat.ta.it

Ricevuta n® 01/21

Cognome e Nome PACIFICO CARMELC \ O M
Luogo e data di nascita ~ MESAGNE — 20/07/1980 d

Residenza VIA A. SCIESA, 11 — 72025 SAN DONACI (BR})

Codice Fiscale PCFCML8OL20F152M

Prestazione occasionale effettuata:

Rilascio Tabella delle deviazioni residue — bussola magnetica

M/N CLODIA in data 31/01/2021
VS. ORDINE/ Nr Documento: OACEQ00055 del 26/01/2021

e Compenso lordo € 400.00
e Ritenuta del 20 % € 80.00
e Spese

TOTALE NETTO A PAGARE € 320.00

Il sottoscritto dichiara, sotto la propria responsabilita, di non essere soggetto I.V.A. ai sensi degli artt. 1 e 5

del D.P.R. 26/10/72 n. 633, integrato al D.P.R. 23/12/74 n. 687.

Chiede che 'importo venga accreditato sul conto corrente postale intestato a: PACIFICO CARMELO

CODICE IBAN: IT65B0760115900000066734302 (POSTE ITALIANE).

52.¢S e004 I
Wcﬂd’h" Y _M_.__ﬁl”-‘“’"_\:é{ﬁ-i‘{ﬁﬁil
San Donaci, 31/01/2021 3::51 REGISTR L 1 FEB. 2071 1

IN FEDE
Prof. Carmelo Pacifico
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Fattura / Ricevuta in ritenuta d'acconto - Rilascio Tabella Devia...

. Ogge‘ﬁito: Fattura / Ricevuta in ritenuta d'acconto - Rilascio Tabella Deviazioni M/N
Clodia { Vs. ORDINE/ Nr Documento: OACEO00055 del 26/01/2021) - Uffico Ragioneria
Mittente: Pacifico Carmelo <carmelopacifico@alice.it>
Data: 01/02/2021 12.10
A: <amat@amat.ta.it>

Alla cortese att.ne dell'Ufficio Ragioneria / Pagamenti -
AMAT S.pA. Via Cesare Battisti n. 65774121 - Taranto

Si trasmette in allegato la fattura / ricevuta in ritenuta d'acconto per l'intervento svolto

a bordo della M/N Clodia in data 31/01/21 ed indicato in oggetto.
Cordialmente.

prof. Carmelo Pacifico

—Allegati;

Ricevuta N1 _31_01_2021_Clodia_AMAT.pdf 73,4 kB

1di1 01/02/202112.18
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Codice Fiscale PCFCML80L20F152M
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1 per supervisiong
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\_/
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Data scadenza pagamento
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per supervisione
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PEIUTO COMPENSATONE DI BUSSOLE
prof. Carmelo Pacifico
ceil. 3382743509
e-mail: carmelopacifico@alice.it

TABELLA DELLE DEVIAZION!

{DEVIATION TABLE}
nave. M/ N CLODIA : sussoa DL RO TTA
{SHIP’S NAME) (COMPASS)
ot SELLY MOb. 1SO numero SN A £ 009
{rveE) {SERIAL NUMBER)
DATA DEI GIRI DI BUSSOLA S 1 / oA / 3)03,{ LOCALITA TARANT D
{DATE) (PLACE)
PRORA QUSSOLA- P, I? DEVIAZIONE PRORA BUSSOLA - P, DEVIAZIONE i COEFFICIENTI RESIOW
_ICOMPASS HEADING) | (DFWIATION) {COMPASS HEADING) (DEVIATION) [RESIDUAL COEFFICIENT)
G 4 39 180" —~30 I
. . _
i 015 . +'. 30 195 ?/LS_O
Y is M ) . -
30 + Z g 210 -95"
| 045 C 99 225° ~ 3° -
060" ' + 40 240 ~2° ..
075° If -0,S° 255° _g‘g“’
090° _ 3 o 270° +3 7] NOTE: FI?)US SOLA Dy
1050 - Z ,,S..d 2850 +_ g] Sv ?E_éj_(zLé&&E - 2 E ;1 “
) 1 - ' CONT.RONIO con PRORE
130° -9,<° 300 [+ 9<°
L= oy e
COMPENSATORE SUSSOLE
(prof. C. PACIFICO)
Il Perj A x
.&i/\w&%m, l. (,O

Visto dell’'Autoritd Marittima




h ]
coinpensazione bussola e rilascio tabella deviazioni residue ...

Oggetto: compensazione bussola e rilascio tabella deviazioni residue di m/n Clodia
Mittente: Comandante motonave <com.idrovie@amat.ta.it>

Data: 31/01/2021, 12:52

A: Ufficio Contratti <contrattiamat@amat.ta.it>, Area Contratti <areacontratti®@amat.ta.it>
CC: "Ing. Mauro Piazza" <piazza@amat.ta.it>, Unita Tecnica <unitatecnica@amat.ta.it>

Buongiorno a tutti,

in data odierna effettuata la compensazione delle bussola su m/n Clodia, contestualmente & stata
rilasciata tabella delle deviazioni residue. In allegato detta tabella, da considerarsi

come comprovante della prestazione d'opera eseguita, dovra essere vistata dall'Autoritd Marittima,
pertanto l'originale rimarra a bordo.

Cordiali saluti,

ED

— Allegati:
tabella deviazioni residue m_n Clodia 31.01.21.pdf 178 kB

1di1 - 01/02/2021, 08:30
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Azlenda Mobilita Area Taranto SpA

Via Cesare Battisti, 657

PACIFICO CARMELO

VIA A, SCIESA 11
SAN DONACT 72025 BR

0170

IRIF. Vs, prev. mail de| 25/01/2021 - ore 12:04

Taranto 74121 TA
PI. 00146330733 C.F.. 00146330733 C.F.  PCFCMLSOL20F152M
- Tel: Fax:
Ordini a Fornitore
E-mail:
Vostro Riferimento Nostro Riferimento Data Doc. Numero Documento Pag.
Rif. Vs, prev, mall del 25/01/2021 Art. 13 ¢, 2,1 Dellb. 139 del 21/12/18 26/01/2021 OACEGD0055 1
- ore 12:04
Causale  AS@ Acquisti scorte Terminl di consegna
.CIG Z47305F893 Pagamento BONIFICO 30 GG
Commento:
Indirizzo Spedizione;
Trasporto a cura del:
Articolo Cat. Descrizione U.M. Qta Valore € | Sconto | Imponiblla €
Interno Fornitore
Taratura/compensaziona bussela motonave 1,00 400,0000 400,00

degli interessi stabliitt dal D.lgs, 231/2002.

commissieni ece.) non & operante nel confronti dellA.M.A.T,

I matetiall ordinati dovranno essere consegnatl franco Ns. magazzino sito In via C. Battlstl 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. 1l pagamento sara effettuato
nel termine sopra riportato, L'A.M.A.T. non riconosce al propri fornitor] Interessl per ritardl pagam. Eventuall richleste In tal senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa In mora da parte del creditore e con Iapplicazione del tasso di Interesse legale; non saranno pertanto applicablli né | termini di decorrenza, né la misura

Le condizionl della fornitura sone quelle Indicate nel presente documento e ognl altra eventuale clausola contenuta neflta modulistica predisposta dal fomitor] {copie

IVA Descrizlona ' Allquota Impaoniblle Imposta Totale
A75 NON SOGGETTO IVA ART. 5 0,00 € 400,00| € 0,00 € 400,00
D.P.R.633/72 1
Totali € 400,00 | € 0,00 |€ 400,00
Firme

| //% '
I complidfore WG irettore Tecnico

Laot,

DIA@J Generale

PRESIDENTE

Emettere fattura In regime dI scisslone del pagament] - art. 17 ter-DPR 633/1972. 1l Codice Destinatarie di fatturazicne elettronica & |l seguente: SWIKIPTT



