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

ESERCIZIO 20/

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTOQ - Via C. Battisti, 657

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritta: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2021 1.162 28/05/2021 8.419,00
IL CASSIERE PASINI CAR S.r.l.
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
VIA MEDITERRANEQ 2/G
74122 TARANTO (TA)
Partita IVA: 03090740733 C.F. 03090740733
CC 12.07.0001;
DICONSI EURO: ottomilaquattrocentodiciannove e xx / 100
PAGAMENTO: Bonifico
UBI BANCA IBAN: [T40W0311115802000000000408
CAUSALE DEL PAGAMENTO
Doc. n. 75 de! 19/02/2021
PAGAMENTO FATTURE N.
74 CIG ZBO30556AA, 75 CIG Z2730556FF
IMPORTO LORDO 8.419,00
IDENTIFICATIVO TOTALE RITENUTE 0,00
RICHIEST,
A —_— IMPORTO 8.419,00

CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 8.419,00
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA'
DIRIGENTE AMM.VO IL DIRETTORE PHRESIDENTE




FATTURAELETTRONICA

Id SDI:4576676026 Data SDI: 19/02/2021 09:56
Formato Trasmissione: FPR12

74122 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T03090740733

Cod. Fiscale; 03080740733

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

Mittente " Destinatario
PASINI CAR SRL AZIENDA MOBILITA AREA TARANTO Spa
VIA MEDITERRANEOQ 2G via Cesare Battisti, 657

74121 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: [TO0146330733

Codice Ufficio: 0000000

 Dati Fattura ;
Natura Documnento ‘ Numero Data hnporto Totale
Fattura T4 2021-02-19 EUR 2.371,68

Dati ordine acquisto

YT D IO (mSERES I Cic

Dati DDT

" Dettaglio linee Fattura

Descrizione ! UM ! Qta i Pr. Unitario i Pr. Totale IVA
Lavaggio bus NR 1 22 %
Rimessaggio per applicazioni pellicole NR 1 1.944,00 1.944,00 22 %
+ Dati Riepilogc i " N o T . ’ .
Natura/Esigibilita IVA * WEJSpese accessorie Al IVA Imponibile | | Imposta.
S (scissione dei pagamenti) 0.00 | 22% 1.944,00 427,68

Dati Trasmittente: 1T05145510581 - Progressive Imio: ACVIH

Versione Style 2.8.2




Ve%ﬁ\ione Style 2.8.2 ) )
FATYURAELETTRONICA cu

Mittente ) '
" PASINI CAR SRL
~ VIA MEDITERRANEQ 2G
" 7422 - TARANTO - TA-IT

P.IVA: TT03090740733

Cod. Fiscale: 03090740733

Regime fiscale; RF01 (Regime ordinario),

P, PR . W [P [N .-

. Dati Fattura

. Natura Documento

bt mitscnmn oo o s st

; Fattura T 74

Id SDI: 4576676026 Data SDI: 19/02/2021 09:56
) L ] lfpr_r@tq T@gmiggione: FPR12
Destinatatio
* AZIENDA MOBILITA AREA TARANTO Spa
. Via Cesare Battisti, 657
74121.- TARANTO - TA - IT
" P.IVA: [T00146330733

Codice Ufficio: 0000000

Bata - Importe Totale

A b A WAL g ST o S et Erepatd T A it e R e S AR Wl T m R ke d Chb AR Eo e o e ek AT

: 2021-02-19 + EUR2.371,68

 Dati ordine acquisto

S S N A

premnns

L?ati DDT

Dettaglio linee Fatfura

e wm mmemmgmairm ke o

- Descrizione

Lavaggio bus
Rimessaggio per applicazioni pellicole

"

Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA

Spese accessorie

S U - e s B 4 e =

UM.. .. Qfa. .. Pr.Unitario  Pr. Totale

t
- - IVA

Tl s S
NR. 1 . 2%

NR 1 1.944,00 2%

L

Al IVA

imponibile imposta

wl

S (scissione dei pagamenti) . .~ ., .+

Dali Trasmitiente: IT05145510581 - Progressivo Invio: ACVIH

. cae

Versione Style 2.8.2

0.00 1.944,60 427,68

22%
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UFFIZIO COMTRATTIE ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifice condizions Grding e contratis VENISE Vs ¢F enceriemanto sanitaric dxl parsonais
Dzla scadznza pegamznio
Contr. Reg. n° de!
DATA FIRiA DEL RESPOINSABILE
Conv. n® de!
IL RESP. UNITA' PERSOMALE -
. par supsvisiong
Delerm. AD.n* det
T DATA rIRMA
Delib. C.A.0° _ del .
Data scadenza pagamanto
DATA L'ADBETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINOG
verifica quantitd, documenti e condizioni contratiuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. CA. n. i del L
Delib. CA.n. e Qel e _
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. dal

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunt \ | [DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
VYRR [RMADEL REPPOIIBILE IL RESP. UNITA’ TECNICA
o~ per supervisione
7 ILRESP. UNITA' CONTABILITA E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per superviyjo
DATA FIRMA
2{-05WY @J/m y
N~

UFFICIO TECNICO
verifica perietia esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamenio

oG aDFFM

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DELL RESPONSABILE
Ll |94
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE f
{21 5’{5’ ){%’
- NOTE: A
veg;iztoﬁ?éﬁrfériopiziﬁéo ] &L_ﬂ\_{ O A EEFEM?\__) N / o
Conferimentodeal .............................. Prot.coooo K‘t
ILCAPO UNITA AA.GG. E PP.RR.
DAT mmm——
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3 - cremme —

-
>

UFFIZID CONTRATTI E ACQUIST)

Data scadenza pagamznio

VENifiz eond 20302 Grdns & CoRirelo PENHAE RO RO
Dsta sczdznza pagamants
Centr Rep of da!
JATA =IRLA DELRESPONBASILE
Convornt de! .
IL RESP. UNITA' PERSOMALE
) Fer sapzrvisions
Detzrm AD.0° - dé
DATA FIRMA
Delib C.A n® ~dsl

DATA LADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZIND
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATT!
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. CA. n. gl o i
Delib CA n o o det ) o
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dali contabili Delib. CA. n =Y

daia scadanza pagamento indicata in faitura

data scadenza di pagamento presunia 0 T [oATR SIRLIA DEL RESPONSAGILE
D{\'Ié £, 28 FIRMA DEL RESFONSABILE IL RESP. UNITA' TEGNICA
~— per supervisione
" ILRESP. UNITA' CONTABILITA’ E BILANCIO |PATA FIRMA DEL RESPONSABILE
1 per supervisione

DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetia esecuzione lavord

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamenio

Lo C L DEf A

Dzta scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

il Q4 RE

DATA FIRMA [L RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
i)
(e {G 21 C
UMITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: /o
verifica conferimento incarico o N L o
Conferimentodsi oo Brot e,




Azienda Mobllita Area Taranto 5pA PASINI CAR S.r.l.
AUTOCARROZZERIA
Via Cesare Battistl, 657 VIA MEDITERRANEQ 2/G
Taranto 74121 TA TARANTO 74122 TA
PI. 00146330733 C.F. 00146330733 P 03090740733 C.F. 03090740733
Tel: 0997313124 Fax: 0999454220/1
Ordini a Fornitore E-mail: pasinicarsri@libero.lt
Vostro Riferimento Nostro Riferimento Data Doc. Numero Documento Pag.
RIF, Vs. fattura 24 del 21/01/2021 Art, 13 c. 2.1 Delib, 133 del 21/12/18 23/01/2021 ORFODD012 1
Causale AS@ Acquisti scorte Terminl di consegna
' CIG ZB030556AA Pagamgnto BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spedizione: '
Trasporto a cura del:
Articolo Cat. Descrizione UM, Qta Valore € | Sconto | Imponlbile €
Interno Fornitore
0370 lavaggio bus 9,00 96,0000 864,00
0370 applicazione pellicole 9,00 120,0000 1.080,00

Rif. Vs, fattura el 21/01/2021

?H*W ol AN
S jLitre T
‘ ?\P}L‘U\ Aty

1 materiali erdinati dovranno essere consegnati franco Ns. magazzino sito [n via C. Battistl 657 TARANTO dalle 9.00 alle 12.00. Il pagamento sard effettuato
rel termine sopra riportato. L'A.M.A.T. non riconosce ) propri fornitori Interessl per ritardi pagam, Eventuall richieste in tal senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa In mora da parte del creditore e con 'applicazione del tasso dl Interesse legale; non saranno pertanto applicabill né | termini di decorrenza, hé |a misura

deg|i interess! stabilitl dal D.Igs. 231/2002.
Le condizion! della fornitura sono quelle Indicate nel presente documento e ognl altra eventuale clauscla contenuta nella modulistica predisposta dal fornitor] (cople

commisslon| ece.) non & operante nel confrent! dell'A.M.A.T,

IVA Descrizione Allquota Imponlblle Imposta Totals
022 ALIQUOTA ORDINARIA 22,00 € 1.944,00| € 427,68 € 2.371,68
Totall € 1.944,00 (€ 427,68 (€ 2.371,68

4 %/ @m, ~

If cempligtore / W Direttore Tecnico Direttore Generale PRESIDENTE

“

Emettere fattura in regime di scissione del pagamentd - art. 17 ter-DPR 633/1972, 1! Codlce Destinatario di fatturazione elettronlca & [l sequente: SWKIP?T



fo-

FATTURAELETTRONICA Id SDI: 4576676027 Data SDI: 19/02/2021 09:57
Formato Trasmissione: FPR12
Mittente . Destinatario
PASINI CAR SRL AZIENDA MOBILITA AREA TARANTO Spa
VIA MEDITERRANEO 2G via Cesare Battisti, 657

74122 - TARANTO - TA-IT

P.VA: TO3000740733

Cod. Fiscale: 03090740733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

74121 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: 00146330733

Codice Ufiicio: 0000000

i M -
. e .,
=T b e e -

‘Dati Fattura’ ! Y LR T T - Tt o o
§ VR eed ‘. -
Natura Documiento o Y o ‘Numero Data Importo Totale
Fattura \ 75 2021-02-19 EUR 7.899,50
Dati ordine acquisto
- Dati DDT
~ L
X JF. Dt cfeiB2h (wSERRE (F G 6
"Dettaglio linee Fattura~~~ ~ T T T TrmTmmommm oo oo - o T
- T
Articolo } Descrizione o UM ' Qia Pr. Unitario Pr. Totale IVA
Prev. n. | BUS N. 568 TARGATO EH483FT NR 1 2%
3322
Prev. n. | BUS N, 659 TARGATO EH484FT @ NR 1 2%
3362
Prev. n. | BUS N. 660 TARGATO EH485FT # NR 1 2%
3384
Prav. n | BUS N. 661 TARGATO EH486FT 4 NR 1 2%
3398
Prev. n. | BUS N. 662 TARGATO EH487FT - & NR 1 22%
17
Prev. n. | BUS N. 703 TARGATO FM988TE & NR 1 2%
3434
Prev. n. | BUS N. 706 TARGATO FMO91TF  + NR 1 2%
3448
Prev. n. | BUS N. 705 TARGATO FMOS0TF  ~ NR 1 22%
3455
Prev. n. | BUS N. 704 TARGATO FM389TF ! NR 1 6.475,00 6.475,00 2%
3496
DaB Riepllogo ™~ T T T T T T e e s o s
Natura/Esigibilita IVA Spese accaessorie Al IVA Impenibile Imposta




=

T

| Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie Al IVA Imponibile Tmposta
S (scissione dei pagamenti) 0.00 22% 6.475,00 1.424,50
Dati Trasmittente: [T05145510581 - Progressivo Invio: ACVAI
Verslone Style 2.8,2
su NG BSOS T T, L
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FATTURAELETTRONICA

Miftente
i[ 'PASINI CAR SRL.
i VIA MEDITERRANEO 2G
P 74122 - TARANTO - TA - [T
P.IVA: MD3090740733
. Cod. Fiscale: 03080740733
| Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

| AZIENDA MOBILITA AREA TARANTO Spa

" \ia Cesare Battisti, 657

| 74121 - TARANTO - TA- IT

. P.VA: IT00146330733 ,

Id SDI:4576676027 Data SDI! 19/02/2021 09:57
[Formato Trasmissione: FPR12

) Deéﬁnatario

p— s re g inipn e s i s ey e seorsginn e et id

i
; Codice Ufficio: C0000C0

1 g 13 VUSROS

.Dati Fattura  § A

; IR T T . N .
f 3 A I3 3
1 Natura Decumento = "Numero ! Data : importo Totale
; X H i N
e o ik : o
1 Fattura 7w ’} 20210219 ; EUR 7.899,50

!
| Dati ordine acquisto
! h

Dati DDT

X JF. D»t cbﬁ*ﬁz?f:/é)k "'}-Afs?}fﬁf ( GC:

Dettaglio linge Fattura 5 - - :

U.N.

- '# . L . !.
Pr. Unitario ;| Pr.Totale !

I 1 PR

IVA

f !

* Articolo G 174 Desciizione _
i,,.u,..,.._,. DU RT——. & : : S =
'Prev.n. BUSN. 569%\RGATO EHA83FT '

3322

NR-

BUS N. 659 TARGATO EH4B4FT

BUS N. 660 TARGATO EH485FT Fea NR

BUS N. 661 TARGATO EH486FT o NR

" BUS N. 662 TARGATO EH487FT

BUS N. 703 TARGATO FMEBETF e NR

BUS N. 706 TARGATO FM991TF e NR
Prav.n.  BUS N. 705 TARGATO FM9SO0TF NR

3455
BUS N. 704 TARGATO FM98gTF =+ "

Piev, n, NR

3496

Dati Riepilogo

R
o

i I

o

2%

1 o 22%
1 2% "
2%

1 6.475,00 6.475,00

Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie

Al IVA fmponibile Imposta

!
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[ SorEmTAASLSSITTI S I, Lo VPR, R TN CR FEITET=TE inn TR e S o= :1
.
UFFIZIO CONTRATTIE ACQUISTI UFFICIC PERSONAL
verifica condiziong, ordine e coniratic verifiza visits di ecceriamenta sanitaris dal pergonals v
Data gcadenza pegamanio
Conir. Rep. n° de!
DATA FIRMEL DEL RESPONSABILE
Cenv.n® ce!
IL RESP. UNITA" PERSONALE =
- per supsivisions
Determ. AD.n* del
o o DATA FIRMA
Delb. CAn™ .8 .
Data scadenza pagamznio
DATA UADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA,
Delib. CA.n. dal .
Delib.CA.n. .. e
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del

daia 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 supefvisione
IL RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori |
{

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenzz pagamerito

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA ILL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico o A ) L )
Conferimentodel ... Prote. oo,
ILCAPD UMNITA' AA.GG. E PP.RR.

TATA BEZE T

R




r
Naturaf!'slgxblhta IVA Spese accessorie Al IVA lmponibi!e Imposta
H J . Ginan e B an dee Gh wwbe A remere e e e o . . [ : . . e
"5 (smssnone dei pagarnentl) 0.00 22 % ' 6.475,00 1.424,50
g Dati Trasmittente: IT05145510581 - Progressivo Invio: ATV

Versione Style 2.8.2

S - ‘Ric ' ‘NW
S o e QI

& LTA D] REGISTR.
2474 DI REGIO TR,




7
i

Ur FIC'O f“O‘ R;‘-TTI E ACQU 37 i ur O FERSONALE
varifica condiziong ordine & confralis varifica visiis O accerizmanto senftario delpsrsonals
Dzla scadenza pagamanio U
Contt. Rep. m° dz!
DATA FIRLIA DEL RESPOIISABILE
Ceormv. n° de!
ILRESP. UNITA' PERSONALE -
i per supsivisione
Determ. A.D. n* del .
i T I DATA FIRMA
Delib CAn* .98 L
Data scadenza pagamanto
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documsnti & condizioni contratiuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delb.CA n. del o
Delib. CA 0. .
UFFICIC RAGIOMERIA
veriiica dati contabili Delib. C.A. n. de!

data scadenza pagamente indicata in fattura

Vime.

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta \ T [oATA FIRMA DEL RESPONSAEILE
DATA _, |FIRMADEL RESP IL RESP. UNITA' TECNICA
1. g1 per supervisione |
IL RESP. UNITA' CONTABUA' BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE |
Per supemswne '
DATA FIR n
91-05- WY
N~ UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

OO OFEM

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
(2t
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
(G {n {72,
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: (/\
verifica conferimento incarico e i . )
Conferimentodel oo Prot....oococeee,
ILCAPC UNITA' AA.GG. E PP.RR.
THATA - o

[Fimitz
i
R
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' 1
_Azlenda Mobllita Area Taranto SpA PASINI CAR S.r.l. -
AUTOCARROZZERIA
Via Cesare Battlst, 657 ‘ - VIA MEDITERRANEO 2/G
Taranto 74121 TA o 1" | TARANTO 74122 TA .
PI. 00146330733 C.F. 0014633_0733. P.L 03050740733 C.F. 03090740733
o L Tel: 0997313124 7 Fax: 0999454220/1 )
Ordini a Fornitore L E-mail:  pasinicarsri@libere.lt
- L
Vostro Riferimento Nostro Riferimento :J Data Doc. Numearo Documento pag.
1
RIf. Vs, fattura 25 del 21/01/2021 Art, 13 ¢, 2.1 Delib. 139 del 21/12/18 23/01/2021 ORF000013 | 1
Causale  AS@ Acquisti scorte  Termintdl consegna
cI16 22730556FF Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento!
Indirlzzo Spedizione: o N

Trasporto a cura dal:

Artlcolo Cat. Descriziona U.M. Qta Valore € | Sconto | Imponiblle €
Intatno Fornitore
0390 Ripar. carrozzerla appl. livrea bus n®.568" &S5 8¢§l€ 1,00 1.080,0000 1.080,00
0390 _ Ripar. éa;mzzerla appl. livrea bus n® 659 1,00 500,0000 500,00
0390 Ripar. carrozzeria appl. livrea bus n® 660 1,00 650,0000 650,00
0390 Ripar. carrozzeria appl. livrea bus n® 661 1,00 975,0000 . 975,00
0390 Rlpar. carrozzeria appl. livrea bus n® 662 ' 1,00 750,0000 ‘ 750,00
D380 Ripar. carrozzerla appl. livrea bus n® 703 1,00 650,0000 ; 650,00
0390 Ripar. carrozzerla appl, livrea bus n® 706 1,00 470,0000 ! 470,00
0390 Ripar. carrozzeria appl. livrea bus n° 705 1,00 6§0,0000 ‘ 650,00
0390 Ripar. carmozzeria ap;;l. livrea bus n° 704 1,00 750,0000 i 750,00
R TR g v B Aoty

I materiall erdinati devranno essere consegnati franco Ns.: magazinu slto in via C, Battist] 657 TARANTQ dalle 9,00 alle 13.00. Il pagamento sard eFfetuIato

nel termine sopra riportata. L'A.M.A.T. non riconosce al proprl fornitor] Interessi per ritardi pagam. Eventuali richleste In tal senso potranno essere soddisfatte solo -
previa messa In mora da parte del credltore e con I'applicazione del tasso dl Interesse legale; non saranno pertanto applicabili né i terminl dl decorrenza, né la misura
degli Interess] stablliti dal D.igs, 231/2002,
Le condizion| della fornltura seno quelie Indicate nel presente documento e ognl altra eventuale dausola contenuta nelfa modulistica predisposta dal fgrnitor! (copie
commission] ecc.) non & aperante nel confront] dell’A.M.A.T.

IVA Descrizione - Allquota Imponibile Imposta [ Totale
5p22 22 5plitPayment Art 1 c 629 B 22,00 | € 6.475,00| € 1.424,50 € 7.899,50
L.23-12-14
o
* Totall € 6.475,00 | € 1.424,50 | € 7.899,50

IJ' com, Ilatore / W ( Dfrettore Tecnico PRESIDI

Emettere fattura In regime di scisstone del pagamentl = art. 17 ter-DPR 633/1972. Il Codice Destinatario dl fatturazione elettronica & il seguente: SWIOP



' - S.p.A
* Azionda por la Mobilitd noll’Area di Tarento

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

L'olD(NE yepa

(BUS 658 — RIPRISTINO CARROZZERIA) Ao A COoNBU NT S

VO DAW! U PP ko
Il giorno , dlle ore . presso la sede AMAT, si procede dila redazione del AQ,Qd\S'ﬂ

“Verbale di collaudo” inerente i lavori indicati in infestazione, eseguiti dalla ditta A
. autorizzati con “Ordine di esecuzione dei lavorl” prot. /20 del - ?A&lm
ABLEMR
E' presente: a%ﬂi%
- per AMAT: , in possesso del profilo professionale di “Capo Unité &1
tecnico Organizzativa” par, 230 (min. 170). A ‘K‘i

S A 5 . H
- o T 7Y Risultati dell'operazione di collaudo: e e T
[N I,‘*’ i
-} Eventuali osservazioni:
-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1); [_]positivo [ |NEGATIVO

(barrare il caso che ricorre)

“«{l Rappresentante del' AMAT

.......................................

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




.' ].f'-' = = J—

. : SpA
‘ Aziondao per la Mobllitd noll’Area di Toranio

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMB| SOSTITUITI
(TUTTI QUELLI PREVISTI NELL' ORDINE EMESSQ, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €)

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

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

a b c d e

Esito verifica
Pr. Denomlnazione ricambio Quantité Costo ricambi sostituiti

Sl NO

—h

| o | & ! &l W N
__!"

—
o

v—r
—

]
N

—
w

—
£~

—
(4]

—h
o~

—
~J

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

(oarrare il caso che ricorre)

Il Rappresentante dell’ AMAT

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

| Mod. 4/2018 - AT | “Verbale di collauda” Data: 09/02/18
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Oitta, Dipendenza, Damicitio ¢ Resktenza, Partita VA

AHIT  €P4
A A~ Y2
. (BAN & 685+

DOCUMENTO DI TRASPORTO
(D.d-t) peR 47201 1408.1996 - DPR. 696 det 21.12.1008
N. @Pj de! | ( |2] hu ZIOIZI?)I

a mezzo:
] vettore [ cedente

7] cesstonarto

CESSIONARIO: Ditta, Dipendenza, Demicilio o Residenza, Partita NA

S 1A ?/glf(/“”

LUOGQ B DESTINAZIONE (se diverso dall'indirtzzo del cessionadio} E VARIAZION] I

UAC Qg e N ANAND

1DFN

i
i
!

CAUSALE DEL TRASPORTO

V. ORD, N. DEL

i conto,
v oy | | asaldel
QUANTITA DESCRIZIONE DEI BENI (natura e qualitd) IMPQRTO

A

AU A2 FOG P&

!

| I

LAaJo MAZ2ZionE

|

Lt VIRLE A

NoRw 1%y <

o | ¢ PCicro

W (

cALBY (Ua ¥ T

—

e

/

d

d

7

N. COll

VETTORE: Ditta; Domicllio o Residenza

PESO KG PORTO

TOTALE €

DATA E ORA DEL RITIRO

lllllllll

FIRME

Ty

cedente

| PP
Consegna o Inizip trasporto a mezzo 7 =
| Cessionario

(21, 02000.00 ]

ANNGTAZION! - VARIAZIONI

NUMERG PROGRESSIVG™

B51203033(3)

(1) Sola in caso Of utilizzo in sostituzione dolfa certificapions fiscale,
(2) Al sensi dell'art. 3, comma 2, del D.RR. 441/97 e successive modificazionl
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. ATTENZIONE:

Lo £ L .
= - foglirdi questo bollettario sono in-carta chimica autoricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega d| compllare le dichiarazioni

) )

sottostanti «a foglio singolor e non a ricalco. Lo

" \/ ) ' ’/
DICHIARAZIONT ' + . Co
ai sensi dell'art, 39° deI!a Legge 298/1974, dell art. 1 del D.M. 13479edela Legge 132/1987 Loty

P e N

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

|| sottoscritto, titolare di licenza all'autetrasporto di cose in conto proprio n. : '
_dichiara che le seguenti cose.sono (*): _ . . . C e i e e =
Q di sua proprieta; o Ty K PR diesso e[ahorate, trasformate, riparate o slmlll. .
A -
Q da esso prodotte ¢ vendut;e.; - e d tenute In deposito in relazione "al contratto. di deposito 0
o prese in com‘odam' Nt - adun contratto di mandate ad acquistare oa vendere;
R T -— o N - . 1..
0 prese in locazione; . ) . =
Cuvt g ' . Firma leggibile del titolare '
: ~ (o del suo legate rappresentante) .
! . Ty LN < 7 T
- Al - ' .
“

! B) TRASPORTO OCE‘.ASIONALE D1 COSE IN CONTO PROPRIO
. . PER UN PESQ COMPLESSIVO A"PIENG CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

~ .
Il sottescritta, titolare di licenza all'airtatrasporte di cose in conto proprio n, ,
- 1 .
. . ' v N \n.

dichiara che le seguenti cose sono (*); | N ’ i

0 di sua proprietd; O prese in cormodato; O prese in locazione; ~ .
- .

e costituiscono trasporto cceasionale per le seguenti esigenze :

- - Yoo

s * g

Firma legdibile del fifolare”
{o del suo legale rappresentante)

—_— M) <.

(*) Dichiarare ['ipotesl 0 "y ipotesl che FiCOTOnD, s N

N.B - dichiarazione B} va 'fatta, anche nel casa che il trasporto, ultm che. essere occasionale, compreade cose che rienfrano fra quelle previste
nella licerza @ va quind! agglunta a quelia di oy aa lettera A).
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- 1 \‘x CEDENTE- im.‘mb&udcnm Domicilio o Residenza, Partita VA
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TA AT
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DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) orR 4720014081996 -0 7. 696 del 21.12.1896

-,N. {(}F‘-]) d;ef| {|2| 'llzl anal

a mezc:

] vettore [ cedente [ cessionario

CESSIONARIO: Ditta, Dipendenra, Domiclio o Ressdenza, Partita VA

S 1A ?}U’f{*‘“

LUDGG DY DESTINAZIONE {se diversa dallindirizzo del cessionanio) E VARIAZION]

1D3A

TACQq r  SAMUNAT

CAUSALE DEL TRASPORTC

A | AvS

V5. ORD, N. DEL

: (:I'( 514 {T‘F T in conte'
P T [C] asaldo
QUANTITA DESCRIZIONE DE| BENI {natura e qualitd) IMPORTO ™

LAaVve MAzgioneE

LoV RLE A

SOl Ty Cow

{ & Pthuo

Vel By

(U N

—

P

¢

T ; T I
3 ! .

- / : ,
- . I
! . ) . !
= -

/

e

: .
/ o
- [
e
ASPETTO ESTERIQRE DEI BENM e N. COLLY PESO HG PORTO
(; \fl g’yig_ TOTALE
1
I e 4
dent DATA wa A CONDS Z
Consegna o inizio trasporto a mezzo % l.Z n Zl Z J!Q‘ PWDH) wk\%

AHNOTAZIONI - YARIAZION]

NUMERO PROGRESSMY® | FIRMA DTeESSICHARIO -

651203033fa)

{1} Selo in caso df ulilizzo in sostituzione della certificazione fiscale.
(2} Ai sensi delfart. 3, comma 2, del D.PR. 443/97 e successive modiffcazionk

et 5 oD

[
o B T b G made der e o



ATTENZIONE:

| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare [e dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolos e non a ricalco.

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

A) TRASPORTO DI COSE [N CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIGRE A KG, 3.500

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

a di sua propriet3; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

0 da esso prodotte o vendute; a tenute in depesito in relazione al contratte di deposito o
o prese in comodat; ad un contratto di mandato ad acquistare.o a vendere;
Q 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 ¥G. 3.500

[l sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. ,

dichiara che le seguenti ¢ose sono (*):

0 di sua proprietd; Oprese in comodato; 0 prese in locazicne;

e costituisceno trasperto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggbile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

[

{*) Dichlarare l'ipotes] o e ipotesi che rcorrono.
N.B - dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il traspono, oltre che essere occasionale, comprende cose ¢he rientrano fra quelle previste
nella licenza e va guindi aggiunta a quella di cut alla lettera A).
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\}\CEDﬁN’TE: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Parlita VA
TN

Azienda per (2 Mobilité nell'Area di Taranto SpA
74121 TARANTO - Via Cesere Batust, 657
Tel, 089.73561 - Fax (94.77494247
Partita lva (111463 1733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) orr.dt2ce114.08.199 - D PR, 696 der 21121995

/003 A ML

a mezzo;
] vettore "] cedente ] cessionaric

CESSIONARIO: Dina, Digendenza, Domicili , Partita YA

DTANEN L

LUOGO Df DESTINAZHONE (s drvesso daflindinizro ded eiessionano) E VARIAZIONI

oo (66

CAUSALE DEL TRASPORTO

GBS Y.

VS. ORD. N.

[ in conto

[} a salde

ARUG Rokg

N

- ———

PR

] e
- , !
é/ & | ! ‘
' 1
- -
X : ;
ASPETTO ESTERIORE DEI BEM K. cOL PESQ KG PORTO
e WS TOTALE €
VETTORE: Ditta, Domicilio 0 Residenza DATA E ORA DEL RITIRO FIRME

e

Consegna o inizio trasporto a@ mezzo

cedente

cessionario

ol
%:M:{om[&.w

IR R ne

ANNOTAZION] - VARIAZIONI

/s

NUMERD PROGRESSIVO™

FIRMA DEL CESSIONARIC

651203033(2)

{1} Solo in case of utilizzo in sestiluzi la certificazione fiscale. .
(2) Aisensidelfert 3, comma 2, def D.BR. 441/97 A s! ve modifiedzioni
] " 5



ATTENZIONE: .o AP
| fogli di questo Lollettatio sono in ‘carta chimica autoricalcante. oo
Per non produrre involpntarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglic singolo» e non a ricalco. .oe
DICHIARAZIONI

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

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG., 3.500
[l sottoscritto, titolare di licenza all’autotrasporto di cose in conto pigprio?ﬁ L‘Y : '
dichiara che le seguenti cose sono (*): ‘

0 di sua proprietd; a da esso elaborate, trasformate, fiparate o simitl;
a da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
O prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

o prese in locazione;

- - " T Fimha leggibile del titolare
- {0 del suo legale rappresentante)

B} TRASPQRTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIC -
PER UN PESQ COMPLESSIVO A PIEND CARlCO SUPERIORE A KG. 3.500 .

Il sottescritto, titolare di Iicenza_all'_au‘totraspo;to.qi cose in conto proprio n. '
LN

Lt - Ve .

— e — —:-\.’_ . - " ,Ir\ “.
dichiara che le seguenti cose sona (%) - s — r\ e m——
~ it (/
Q di sua proprieta; _Qprese in comodato; Q prese in locazicne;

e costltmscono trasporto occasmnale per le seguenti esrgenzeJ
P

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

* {*) Dichiarare l'ipatest 0 ls ipotesi che ricormong.

N.B - dichiarazicne B) va fatta anche nel caso cha Il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende cose che sentrang fra quelle previste:
nefla ficenza e va quindi aggunta a quella di cui alla fettera AL



| o roe s
' ‘ ‘“\ Ditta; D;;! ticilio ¢ Reslﬂenza\i’amu VA
W 'M\ - |DOCUMENTO DI TRASPORTO

.. (D.d.t.) prr a724el 14081996 -D.PR. 695 del 24.12.1996

AZlendap |ia Motilita nel?Area ¢i Teranto Spd /{ A o
74121 TARBNTO « Via Cesare Rattish, 557 N. Oog sl | lug f,Z. Qé)/lq

Tel. 099.735617 - Fax 09_9 ?7“-1241 a mezzo:
Partita iva 00146330733 7 vettore [ cedente [ cessionario
CESSIDNARIO: Ditta, Dipendleara, Domigilio o Residenza, Partita VA LLOGO DV DESTINAZONE 52 diverso dallndurizzedel cessionario) E VARIAZIONI

B'.TT[' pﬂgm‘i\/“ :
ToesAve (T0) | NEH

GAUSALE DL TRASPORTO ¥3. ORD. N. DEL

O in conto
[] asade
IMPORTO ®

DESCRIZIONE DE! BENI (natura e qualita)

FiApcys 7o D¥
BUS TOHh —
/

S e T

AN

PESQ KG PORTQ

TOTALE €

'
z ) ASPETTO ESTER ORE DEI BENI gq%

VETTORE Ditta, Demicilio o Residenza

DATA E ORA DEL RITIRO

b1 %W

I I
L cedente ™™ ?‘
Consegna o inizio trasporto a mezo  — "% (IC I |Z | Z OI é @, N \ 7

ANOTAZIONI - VARIAZION! NUMERO PROCRESSIO™ HRM&P{M/\
.

; + {1} Sof in easo df utilizz in sostituziona dela certificazione fiscale.
6512D3033(a) 2L Al sens;derl art, 3 comma 2, del D.PR. 441/97 e successive modificaziont

)




ATTENZIONE: - . , !

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

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4,79 e della Legge 132/1987

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

I} sottoscritto, titelare di licenza all’autotrasporto ds cose in conto proprio n ,
. dichiara che la seguenti cose sono (*):

a di sua proprietd; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

O da esso prodotte o vendute; Q tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

Q prese in comodato;
Q prese in [ocazione,;

Firma leggibile del titolare ,
(o del suo lega'e rappresentante)

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

Il sottoseritta, titolare di licenza ali'autotrasporto di cose in conto proprio n. ,

dichiara che le seguenti cose sono (*):

0 di sua proprieta; Q prese in comodato; Q prese in locazione;

e costituiscono trasporto occastonale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

.
{* Dichiarare I'ipatesi a le Ipatesi cha ricarona. '
N.B - dichiarzzions B} va fata anche nel caso che i trasporto, oltre che essere occasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste

refla licenza e va quindi aggjunta a quella di cui alla lettera A).
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" CEDENTE. Ditta, Dipandanza, Comicilio o Resigenza, Partila VA
- Py

\ierud per la Movité nellAres of Tzean

74121 TARANTO - Via Cosare Hatpat:

Tel. U92.73561 - Fax 0199,/ 752747
Pariita lvz 00146330733

DOCUMENTO Di TRASPORTO

(D.d.t.) opR 472 ge11408.1996 - DR, 596 der 21.12.1996

HOW 5 ( joj
Nj derwa |0|/I| ‘\\/'
a mezzo:

657
[ vettore [] cedente

] cessionaria

CESSIONARID: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partta VA

AT N

i LUDGE D DESTINAZIONE {se diversodailindirizzodel cessionzrio) E VARIAZION]

/rﬂéj_ﬁ-:()’) ((g))

| 20

CAUSALE DEL TRASPORTO

DESCRIZIONE DEI BENI (nalua e qualita)

VS. ORD. N. DEL [ in conto

[] a saldo
IMPORTQ *

ASPETT0 ESTERICRE DEI CEKI y NGOl PESO KG PORT;
VAT EN TOTALE €
OR D a, Do 00 D OR L) U
Cla b | Lk (N—
Cla I ot i
L cedente 2] i 8 x ~] FIRMA un.u:onuucsbh% =
Consegna o inizio trasporto a mezzo ————— / -
£na 0 Inizio trasporto a me. cessicnario ?(2|Q1{L|(| ,5[{,5 oo~ .
7

ANNOTAZION - VARWAZIONI

NUMERQ PROGRESSIVO™ | FIRA DEL CESSIONARID

M

651203033(3)

{1} Sola in caso di ttilizzo in sostituzione defla ;:en.iﬁnazinne fiscale. 2
{2) Ai sensi delfart. 3, cormma 2, de! D.BR. 441/97 e successive modificazioni

T Qg g v

S

L

o




ATTENZIONE:

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

DICHIARAZIONI
ai sens! dell'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art, 1 del D.M..13.4.79-¢ delfa Legge 132/1987

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

1 sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto praprio n.
dichiara che le seguentj cose sono (*):

a'di sua proprieta; D d3 esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
0 da esso prodotte o vendute; Q tenute in deposito in relazicne al contratto di deposito o
a prese in comadato; ad un contratto di mandate ad acquistare o a vendere;

O prese in locaziche;

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

B). TRASPORTO OCGASIONALE DI COSE IN CONTO. PROPHIO o
3 PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

|| sottoscritto, titelare di lisenza all'autotrasporto di cose in conto progrio n.

dichiara che le seguenti cose sono {*):
0 di sua proprietd; O prese in comodato; Q prese In locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile de! titolare
{0 del suo legale rappresentante}

{*) Dichiarare lipotesi o le ipolesi che ricomono,
N.B - dichiarazione B} va fatta anche nel caso che il tasporto, oltre che essere occasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previsie
nella licenza e va quindi aggiunta a quefla di cui alla lettera A),



CEDENTE; Ditta, Dipendenza, Domlellic o Residenza, Partita VA
)

+

Azienda per 12 Mobhit nairea ¢ oz, ot

74121 TARANTO - Via Cesgre Balyst, ©57
Tet. 098.73561 - Fan UYL, 7704 24/
Partita ive 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) DR 472 ¢e114.08.1996 - DR, 666 del 22121096

N. jg aer/Mf{quI‘g(p'g”

a mezzo;
[J vettore [ cedente

] cessionario

CESSIQNARID; Ditta, Dipendenra, Domicilio  Resldenza, Partila VA

T NS N YT

LUOGD DI BESTINAZIONE (8 diversp daliindirizzodel cessienario) E VARIAZIONI

2

YN ((p)

CAUSALE DEL TRASPORTO

DESCRIZIONE

QUANTITA

pJ(o pod

.

V5. ORD. M. DEL

[ in conto]
[ asaldoj

IMPORTO -

DE| BENI (natura e gualita)

LJUERS

. CoLu

U

VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza

TOTALE €

cedente

. —
Consegna 0 inizio trasporto @ mezgd ————
! cessionarg

NN Q 57
I AL FRTN

r\INOTAZ[DNI - VARIAZIONI

FIRMA DEL CESSIONARIC. e

NUMERQ PROGRESSIVC™

651203033 (a)

(1) Solo in caso di utifizzo in sestituzione delfa certificazions fscale,
{2) Alsensl delf'ant. 3, comma 2, de! D.PR. 441/97 e successive modificazioni,
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A 711 di questo bollettano sono in.carta chimica autoricalcante.
. Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singelo» e.non a ricalco.

]

DICHIARAZIONI =
al sensi‘dellart, 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M.,13.4.79 ¢ della Legge 132/1987

& TR.ﬁ\SPORT()I D! COSE IN CONTO PROPRIO -
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500- -

IL.sottoseritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto propric n. '
_ dichiara che le seguentl cose sono-(*): R -

- - - - - - e - ‘—-—-‘4'7‘ - - - - - - - - -
adisua proprleté; , O da esso elaborate, trasformate, fiparate o similj;
a da esso prodotte o-vendute; ~ ¢ aitenute in deposita in relaaone al contratto di deposito o
0 prese in comadato; ad un contratte di mandato qd acquistare o a vendere;

- -~ '

Q prese in locazione; ! i

' Firma leggibile del titolare
' . {0 del suo legale rappresentante)

P e e = - s em e -

' B} TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
' PER UN PESC COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

I sot_toscﬁttog, titolare di licenza ali'autotrasporto di cose in conto proprio n. ,

i
4

dichiara che le seguenti cose sono (*): :

Q di sua proprieta; 0 prese in comodato; 0 prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

! LAY L
rl - - - -— - - - p - - - - - - -
T LT o ) i " Rima leggibile def dtolarg
. s A {o del suo legale rappresentante)
- - - 1
g o _ = -
. .
{*) Dichiarere I'iﬁmasi o & ipotesi che ricomona. - 4 J

N.B - dichiarazione E)va fatta anché.nel caso che'il trasperto, -oltre che essere occasicnale, comprende cose-che rientrano fra quelle previste
rella licensa e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A),
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v CEDENTE: Oitta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita VA
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Azienda per Ja Mobilita nel'Areadi Tarap
?4121%‘;«RANTO . Via Cesare Batlisti, 657
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DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) orr a720e 1408199 - D.PR, 696 del 21.12.1996

N. Z§ i E def @L&_@)&O_,

a mezzo;
[7] vettore m_cedente ] cessionario

CESSIONARID: Ditta, Dipendenza, Domicifio o Residenza, Partita VA

DITTA  FASIAL

LUOGO [ DESTINAZIONE (52 diverso dallindirizaded castionanid) € VARIAZION
|

FES .

AL SAeno

'
b

CAUSALE DEL TRASPORTG

DESCRIZIONE DE[ BENI (natura ¢ qualita)

V5. ORD. N I:' in conto

[ asakdol
IMPORTQ

vvoRue AP Fo> g
L AVO g &0 v G

AVl E 4

TOANINO Con

Ve CLEmo B

caL By UwY &

i

TOTALE €

cedente  |™™

cessionario

1
Consegna o0 inizio trasporto a mezzo
|

12

815] \IUZIOIOI;IQILIP =T 2 -

ANNOTAZIONI - YARIAZION!

NUMERO PROGRESSIVD™ DEL CESSIONARIO

iy 6512D3033(a)

(2) Al sensi dell'ant. 3, comma 2, del DLPR. 441/97 e successive modificaziont

(1) Sofa in caso di utiizzo In sestituzione della certificazione fiscale,



et et e o .
1" Iogli di questo bollettario’sono in carta chimica autoricalcante.

sottostanti «a foglio;singolo» e non a ricalco.
PR

Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni

= 7 - N T T T Ve y .“_'-
ATTENZIONE: o ..o ; e

v 7T BIGHIARAZIOND T Sh o

ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art, 1 de! D.M. 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

I} sottoscritto, titolare di licenza all'autetrasporto di cose in conto proprio n,

dichiara che le seguenti cose sono.{*): - - e

O disua propneté; AR - " Dda esso elaborate, trasformate, nparate 0 5|m1h.

Q da esso prodotte 0 vendute; -7 Y otenuein deposita in refizione al contratto di deposﬁo 0"

0 prese in comodato; . ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;
v w : - ' ' — . LY i !

0 prese in locazione;

e e - -

. - Fima leggibile del fitotare
{o del suo legale rappresentante)

P - . : _\_..

' ~

) TRASPORTO OCCASIONALE.D] COSE IN CONTO PROPRIO
' PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

1l sottoscritto, titolare di licenza all"autotrasporto di cose in conto proprio n.

N
. .
dichiara che le seguenti cose sono (*): .\.\
' ~
0 di sua proprieta; 0 prese in cornodato; O prese in locazione; N
' . B
- ‘ ‘\
e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze S
———— =, - - - - - .- e - . .
e
' - 7' i ' - 4 ;
TR T DI
- Firma leggibile del titolare -
i {o del suo legale rappresentante}
W }\: N
_ ‘:: C‘z:‘-J',ﬂ i ) §

- . ~ ~
{*) Cichizrere Fiﬁo"tésl,b,la ipotasl Che ficomona,
N.B - dich i

nella licenza e va quindi sggiunta a quelta di cul alla’lettera A).

dichiarazione B) va fatta anche.nel caso che i ‘rasporto,, citre che' essere aceasionale, comprende cose che rigntrano fra quelle previste
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T A B ot

TR

"
¥

. il"i?:p];&: Ditta, Dipendenza, Domicin ] Residenze, Partda VA
.:“-\ odr )
Azienda per la'Mobilita nelf'Area di Taranta SpA
*%121pTDARANTO.e. Vig Cesare Batist, 657
Tal, 090.73561 - Fax 0007794247
Partita va 00146330733

-

'DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) orr a72 de114.08.1095 - DR 695 del 21.12 1998

N. S92 -alB51 21230 |

“| & mezza
(] vettore ﬁcedente

["] cessionario

CESSIONARD: Ditta, Dipendenza, Domicilic o Residenza, Partita VA

LUOGO Df DESTINATIONE (se divetso dallfindinzzodel cessionario) E VARIAZIONI

PITTA_FASINL \

F'_ % M ;

, CAUSALE DEL TRASPORTO

DECRIZIONE DE| BENI {natira e qualitd)

UNDBu€, AZ Fo pen

¥S. ORD. W. DEL

] in conto
[] & saido

T)AMI IO @ o

L AV 4 &0 ov G

LAVILE 4 ‘
VL '_F’(E/ua Sl

I ' P

v _ . ; 15 .

c 4 Q,,i%t) Mm &

ASPETTO ESTERIORE DEI BENI . coLLl PESD KG FORTQ
P
A YIS TA TOTALE €
QR D a, Do o0 He d DA 0 ) 0
b
EEEEE N
oot dente DATA ORA FIRNGA,DFL CONDUCENTE,
Consegna o inizio trasporto a mezzo  —oacnte [ D| : “tpm?
g i cessionarie {15l \, 2 20 ?I b, -1

ANNOTAZION + YARIAZIGNI

NUMERG F ot | ARMA DEL CE

6512030333}

{2) Ai sensidell'art. 3, comma 2, del D.RR. 441/97 e successive modificazioni

{1} Solo in caso oi utilizzo in sostilwzione dela certifficazione fiscale.




N ' S RN
ATIENZIONE: . .= -ooopp :‘-,‘.-.‘4::71:“ r‘}
| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. -
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dIChIaraZIOHI
sottostanti «a foglio singolor € non a ricalco.

DICHIARAZIONI
ai senst defl'art. 39 della Legge 298/1974, dellart, 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

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

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

o di sua proprietd; O da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

O da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposite in relazicne al contratto di deposito o
& prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;
Q prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
(0 del suo lega'e rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROFRIO
PER UN PESO CCMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

11 sottescritto, titolare di licenza \all'aututrasporto di cose in conto proprio n. .

: A &~y
- A LAY
dichiara che e seguenti cose sono (*);"

O i sua proprieta; aprese in comodato; Q prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentanta)

{*) Dichfarare l'ipoutesl o le ipotesi ¢ha ricomono.
N.B - dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende cose che rientranc fra quelile previste
nefla licenza @ va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A).



T GEDERTE; O, Drpensencs. Goriclo o Residerda, Farta v
QO
: ‘ 'Area i Taranto SpA
« pgienda per la Mobité nelfArea gt 1aret
74124 TARANTO Via Cesare Batuzs;:7
Tel. 099.73561 Fax (0997794

Partta VA Q0146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) orr a72.0011208.1995 - D, 695 el 21.12 1998

N 968 0142222

a mezzo:

7 vettore [5¢’ cedente

] cessionario

CESSIONARKD: Ditta, Dipendenra, Domicifio o Residenza, Partita VA

Blra  Paswl

LUOGE DI DESTINAZIONE {se diverso daliindizzodel cesslonario) E VARIAZION!

[Eem

TA

CAUSALE DEL TRASPORTO

DESCRIZIONE DE| BENI (natura e qualita)

'
VS, ORD, N, DEL D In COHUJ!

[1 a saldo

4 | B 662 B AfPucAR NG 1

UANREA. guS RUAFPNITO. .

ASPETTO ESTERIORE DE1 BENI

| A UISTA

YETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza

DATA E ORA DEL RITIRQ

TOTALE €

|||||||f\ AN,

cedente

IConsegna o Inizio trasporto @ mezzo

W%' 1{ 2] &Ol?(si 30

ARMA DEL CONDY

IIANNDTAZIONI - VARIAZIONI

NUMERO PROGRESSVO™ FIFIMW CHSHONARID

]——"\

W) 651203033 3)

11) Solo fn taso o ulifizza in sostituzione della cetificazione fiscale.

{2} Aisensi deiart. 3, comma 2, del D.RR. 441787 e sutcessive modificazionl



-‘1'\.-‘; I:'}le HIRS rﬁ,"| r“l!l 'l
BTTENZIONES 2t sy 1o 2
| fogii di questo bollettario- sono in carta chimica aﬁto’nca]bante ;
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega &i‘(}ompllare le dlchlardzmm
sottostanti «a foglio. singolo» € non a ricalco.

5 &hng \A
P

12
v
i'
e

DICHIARAZIONI
ai sensi dell’art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 4 del D.M. 13.4.79 ¢ 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 licenza all’zutetrasporto di cose in canto proprio n '
dichiara che le seguenti cose sone {*): . .

0 di sua proprietd; Q da esso elaborate, trasformate, riparate o simili; .
Q da essa prodotte o vendute; 0 tenute in deposito in refaziorie al contratto di deposito o
@ prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

O prese in locaziong;

4

- Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE Di COSE IN CONTQ PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

1l sottoscritto, titolare dl licenza all'autotrasparto di cose in conto propric n. \

dichiara che le seguenti cose scno {*):

0 di sua proprieta; a prese in comodato; Q prese in locazicne;

e costitulscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggitile de! titolare” ~
(0 del suo legale rappresentante)

{*} Dichiarare I'ipotesioe Ipotesi che ricormono,
MN.B - dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende cose che fientrano fra quelle previste
nella licenza e va quindi aggiunta a quelia di cui alla lettera A).

-



= "EIJENTLDﬂ.’Ia Dvpendm Domicitio ¢ Residenza. Partita VA
;\, '

.. hrenda perla Mobilt nef read Teranto SpA

L

S 70 Via Cesare Batisti, 657 !
T2 TARAY
e Tetoggg‘?sse FONTIUAT

pamta VA 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) ek 472 0e112,08.1995 - DPR. 696 del 2.42.2096

N 96E Q142242

a mezzo:
[] vettore @.’cedente [7] cessionario
CESSIONARIO: Dia, Dfpendenza, Domuicilia o Residenza, Partita VA 1L0GO D4 DESTINAZIONE {s& o tnaric) B v
Blna  PARWY =3
— )
[ A
CAUBALE DEL TRASPORTO VS, ORD. N. DEL. D in conto !

[ asalde

DESCRIZIONE DEI BENI (natura e qualitd)

"4 B 662 Pr AfPucamone
VU L\NREA, gus @UFONITO. :

,_
wf

- .
-

’]\Jt) / . i ' |

- I4

A ' Lo

ASPETTD ESTERIGRE DZI BERI N. COwW PESO KG POATO

A YIsTA TOTALE €

b

||||||||| A,

r
' DATA DRA FIRMA DEL CON|
¢ inizio trasport —W@eme- m_ \J
ansegna o inizie trasporto a mezzo O (|2| ;q 4& 50
7

ANNOTAZION] - VARIAZION] NUMERQ PRGGRESSNVO™ FIRWEL 3

(1) Sclo I7 caso o uttizzo in scktBore i a
~ 651203033{a) . {2) Al sensi Gelfart, 3, comma 3, el DJER, 441787 ¢ sucoessve madifcasiont



'.iqe I T AT ML

A e d
\q{"-'ml?r e v on ] BESEET RN Y
ATTENZIONE: * {7,205 17 07 gy
- . . L - P
I fogli di questo boltettario sono in carta chimica autoricalgante. .. SRS

ray

. . L W AR e e L
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di cornpilare’ 18 'dmhtarazmm
sottostanti «a foglio singofo» e non a ricaleo. )

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

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

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

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

Q da esso prodotte o vendute; o tenute in deposito in relazione al contratto di deposito 0

O prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;
j

a prese in lccazions;

Firma leggibile del titolare
(0 el suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUPERIQRE A KG. 3.500

Il sattoscritto, titolare di licenza all'autetrasporto di cose in conto preprio n. ,

dichiara che le seguenti cose sono (*):
Q di sua proprietd; o prese in comadato, O prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titclare
(o del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarane {'ipotesi & Ie ipotesi che ricorono.
N.B - dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, oftre che essere occasionale, comprenda ¢ose che rientrano fra quelle previste
nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alia lettera A},

P

i



CEDENTE: Ditta. Dipendenza, Domicilio 0 Residenza, Parita VA

Azienda per fa blobiiia neiivea A Trranio SpA
74121 TARANTO - Yea Cesars Bathsh, 657

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D-d-t-) D.P.R. 472 del 14.08.1996 - D.P.R. 696 del 21.12.1596

N. 9§S. del |-QS’|/ITl L@Dz.ﬁl

Tel. (9.73561 - Fan 1193.7794247 a mezzo;
Fartita tva 60146330733 [ vettore [ cedente ] cessionario
CESSIONARIC: Diua, Dipendenea, Dernico o Residenza, Partita VA LUOGD Df DESTINAZIONE [so ds i E

DiSsIp

AR

Bl

CAUSALE DEL TRASPORTO

V3. DAD. N.

1
oHL T in contu!

0 | | l | Dasaldui

ASPETTO ESTERIORE DEI BEN) N. CoLL PESO KG

VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza

FORTD

TOTALE € !

|

A R N A
! inizi cedente 1Y 5
:Consegna o inizio trasporto @ mezz0  —= 2 e E g S | M ,_Q .‘3[ 9|§P

FIRMA DEL CONDUCENTE

F

ANNOTAZION! - VARIAZIONI
I

|

HUMERQ F

=

651203033 a) (3 isans G, 3, comma 5

Sofe n caso df iz i ofnmne dekia certificazione

&
IR, "441/97 ¢ successhe modificazionl,



‘ - . ATTENZIONE: :

* |~ | fogli di questo bollettario socno in carta chimica autoncalcante. - '
Per non predurre involontarie trascrizioni, si prega di’ compilare le d:chlarazuom
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco. - .

1
DICHIARAZION] - o :
al sensi dell’'art.” 30 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIG
PER.UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

Il sottoseritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto praprio n.
.dichiara che e seguenti cose sono.(*):_ .

— — T - S
Q di sua proprietd; ; . 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

- i
O da esso prodotie o vendute; 0 tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
Q prese in comodalg; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendelre:
r

% . N

0 prese In locazione;

Firma leggibile del titolare
, ! (o 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 sottoscntto, titclare di licenza all'autotrasEorto di cose in conto proprio n. .

dichiara che le seguenti cose sono {*): -
0 di sua proprietd; Q prese In comodato; Q prese in locazione;

v

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze -

"~ Firna leggibilé del titolare ~
+{0 del suo legale rappresentante)

{*) Dichlarare I'ipotesi 0 le IDOIBSI che ricamena, -

N.B Adichiaraziene B)yaranaamhenelcasocheumpono uluectmsmreomslnna'e cnmprendemcl'lenenuanuhaquelleprems‘le
N \ mella licenza e va quindi aﬁunla a queffa di cui alla lettera A).
NS

be e o e o e e e e -

« .\\ )
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BUONO APPROWIG!ONAMENTO pamacazzivone 000472 1~yzo :

COMMESSA DI LAVORAZIONE N° . via ?‘9&3

. e

Quantita _ Giacenza
kg/Lt N"‘ Descrizione Cod. Art{ Barcode| Destinazione | Residua
< 4
oliCantonnrs [aci. by 23 5/2 6/0
’;:“' {
/
el
A - /
"\ s,/r
P / bt
:.’_ / £ 5 X
jreda )

=

apo Tecnico/Capo Operaio

Data

A

/.

-

-

Il Distributore di r7é/gaz7.|!no

pata Co A€ 189

ESTREMI DELLO SCARICO (ngégVATO ALL'UFFICIO)

N° REGISTRAZIONE

L’'OPERATORE




BOLLA
DI SEGNALAZIONE AVARIA

Data
Numero problema
Numero commessa

' Data registrazione: Autobus: 0705

1611212020 10:11:44 | Aufista  ETTORREMARIANNA
" Localita avaria; DE;___ = -
inse-n.t-a da __ o _“EALCONE GlUSEPPE - Tl
(’iVARIA o IVREA i —

Data - Orarto Operatorr lntervento esegunto

gy
- L

" Invio ditta esterna:

" Collaudo ditta
esterna:

Data e ora

' restituzione

16/12/2020 AMAT S p. A Vn Ccsare Battisti, 657 - (Taranto)



BOLLA Data 13101/2021

Numero commessa A {{3{ g

DI SEGNALAZIONE AVARIA | Numero problems 84.582

Data registrazione: Autobus: 0704

13/01/2021 07:07:14 Autista ETTORRE MARIANNA

Localita avaria: DEP

inserita da: INCARDONA SEBASTIANO

AVARIA DISPOSIZIONE OFFICINA PER DITTA PASINI

3

Data - Qrario - Operatori - Intervento eseguito:

Invio ditta esterna:

}\i’”’ﬂ IHERY) 04'04-?16

Collaudo ditta £STEOT RV D APPUGHRERS ADSS il LIWRsA Kira
esterna: M2A WNTTA ?&mm . (onvailen ey
R ESITO RSTINS A2 Muredd o 28 S R LotMRIG AALIIAE
g ADTSWAPRLUCHTY
Data e ora lﬁ'l&l\Zl %l.qg?
restituzione

Firma QOperatore

13/01/2021 AMAT S.p.A. - Via Cesare Battisti, 657 - (Taranto) 1 di



BOLLA ' Data |
DI SEGNALAZIONE AVARIA Numero problema

Numero commessa

10/12/2020
83.748

U 505

Data reglstraZIone Autobus: 0703

10/12/2020 15:50:01 Autista  ETTORRE MARIANNA

Localita avaria: DEPOSITO

inserita da: MO,NACO COSTANTINO

| AVARIA DISPOSIZIONE DITTA PASINI PER LIVREA

Data Orarlo - Operatori - Intervento eseguito:

Invio ditta esterna:

Gyééarj 2 Q«.@vg_ CJu’Ju.b

Collaudo ditta i‘wr
esterna: JED /ei (/‘s«.‘, rL ﬂ N Mo 4

l__/\'h G"*‘-VLJ’J afﬁb e

@Mm IV /ZZ‘A San oV 2As

/th

Datae ora

restifuzione IZ 12120

10/12/2020 AMAT S.p.A. - Via Cesare Baltisti, 657 - (Taranto)



" BOLLA Data 01/12/2020
DI SEGNALAZIONE AVARIA | Numeroproblema ADsly

Numero commessa

Data registrazione: Autobus: 0662

01/12/2020 09:19:04 Autista ETTORRE MARIANNA

Localita avaria: DEPOSITO

inserita da; MASI FABIO

. WARIA A CONTROLLO CARROZZERIA X LIVREA

Data - Orario - Operatori - Intervento eseguito: Ol )( 7 l 20 %%

MT&«E%@M& Lo bbatel ¥ 0 x
_‘ . -L' \ g

invio ditta esterna: %’Sﬁ‘\\{ Qd LZI.ZS

Collaudo ditta PETR (/5 QO/Q& @L Js "?/% Q..

esterna: /‘fow,-Pé/O/ﬂO /QMM,Q c /,D’f % ”n\wﬁuo'

V]

Data e ora ll U)

restituzione

Fir eratore

0171212020 AMAT S.p.A. - Via Cesare Battisti, 657 - (Taranto) 1 dil



26/11/2020

DI SEGNALBA(\)lecL)pﬁlE AVARIA Narroproioms 83.335
“ ' T | : ﬁ alat e Numero commessam [ {gwe
'Ba—ta registrazione: Autobus: 0661 o
26/11/2020 08:34:14 Autista SCREDO VINCENZO o

DEPOSITO

Localita avaria:

- e ———

SCALZI PREMIO

inserita da:

AVARIA

DISPOSIZIONE OFFICINA (DITTA ESTERNA)

Data - Orario - Operatori - Intervento eseguito:

s esfuf2s
/N

{nvio ditta esterna:

[

Collaudo ditta | AN A - { .

I A S e PRTO TR P
(|

Data e ora {(lé/w

restituzione

Ei eratore

26/11/2020 ~ AMAT 8.p.A. - Via Ccsare Battisti, 657 - (Taranto)



BOLLA Data 18/11/2020
| 83.053

Numero commessa ¢/ D34

Dl SEGNALAZIONE AVARIJA | Numero problema

Data registrazione: Autobus: 0660

18/11/2020 10:30:38 Autista ETTORRE MARIANNA

Localita avaria: DEP

inserita da: SPERTI MASSIMO

AVARIA CONTROLLO CARROZZERIA

Data - Orario - Operatori - Intervento eseguito: ,@ 4125 r] cm(f}uu v{«{' 3- 42

‘%\LDPULL Co-..j;,a C M QE‘J‘%M c«z}a-{o-%lcm‘\m, S %w\c.m/éw.
DLJ.-A_L WP 16rp o c_tl.ﬂ'(o % X_/(AA-. f‘j&d nML—ﬂA L cﬁ.u.J.M‘L

o

E}ﬁwﬂ&_ea%g/@_ﬁ\
/

Y

Invio ditta esterna; g, A .

Collaudo ditta A O €q /@@L | Q\} - Wezell g

esterna: o ﬂb gl o I /1 7
1

Data e ora 25{[1 {Z,O

restituzione

18/11/2020 AMAT 8.p.A. - Via Cesare Battisti, 657 - {Taranto)



'BOLLA Data. 07M112020
1 SEGNALAZIONE AVARIA rumero problema s2.718.

Numero commessa (| ; Al

Diatar gmra.f_lone

Autobus: 0659

" UU72020 13:58:06 | Autista  PRUDENZANO GIUSEPPE

i losaitteverls  FARO .

'nmtmfj____ INCARDONA SEBASTIANO —
¢ VARIA  NON FUNZIONA DIPLAY MANOVETR! T

D4 Los. Ngy)m/v %) LS To

R L —

95{&/& ngmm A2-4{. 2o @m—,, Moins

; inwin ditta esterna:

' u' RS H lrli.ifa,o di[ta

I i '.ll et

I
i
H
N
1

”. Lats @ ora -{& ﬁ 20 jé T 2[(

eestituzione

) ' 5 Firma Operatore

5742020 AMAT $.p.A. - Via Cesare Battisti, 657 - (Taranto) 1 dit-



! _ BOLLA Data 04/11/2020
| .g SEGNALAZlONE AVAR|A Numero problema 82.621

t_ - Numero commessa [ [;J-Ll A_—

Data reglstrazlone Autobus: 0658

@41’]‘3]2020 08:41:28 . Autista ETTORRE MARIANNA

~ Localita avaria: DEP

f m'sonta da: INCARDONA SEBASTIANO

[ wuma

VARIA DISPOSIZIONE OFFICINA PER DITTA PASINI LAV. LIVREA

Data Orano Operatori - Intervento eseguito;

w

|
' Invio ditta esterna:

. Collaudo ditta L2-A{-T> hAA "L&Ji@.’z_ el 61]7-.» Magin: /ﬂ»‘t
Sstema b cadodle ot

T l

;Daiaeora vf’?‘"(‘/‘&b v/l'di-a

i restituzione

! Firma Operatore

(4/11/2020 AMAT §.p.A. - Via Cesare Battisti, 657 - (Taranto) I dil



- B e
BOLLA - Data 04/11/2020

Ni SEGNALAZIONE AVARIA | Numero problema 82.621

T

Numero commessa .

- : LA

Data registrazione:

Autobus: 0658

L4514/2020 08:41:28

Autista ETTORRE MARIANNA

i 1ocalith avaria; DEP

B~ S

irssrita da INCARDONA SEBASTIANO
"%JARIA DISPOSIZIONE OFFICINA PER DITTA PASINI LAV, LIVREA
I

! 3@2 - Crario - Operatori - Intervento eseguito:

.

\

. 1

— —r e

1 e

i

H

i

i

§vic ditta esterna:

Sollaudo ditta A2-A4-25 hAA Henda 2; o é?[lZg Vooint %ﬂf/

PR T
odaten TIE:
i

Nata e ora LA V/[H‘p

rastituzions

Firma Operatore

04/13/2520 AMAT §.p.A. - Via Cesarc Battisti, 657 - (Taranto) 1 di




L  BOLLA | Data 1211212020

- - Numero problema 83.814
DI SEGNALAZIONE AVA‘RIA Numero commessa 1 595)—?,

Data registrazmne . Autobus 0706

12/12/2020 09:04:00 __Autista__ETTORRE MARIANNA

| 1 ooalita avaria: DEP
msmta d’i INCARDONA SEBASTIANO
""‘AVAR!A DISPOSIZIONE DITTA PASINI PER LIVREA
|
I8 1! o CariG - Operatoru lntervento esegulto )
i :
E o R s - i Pl tn
| o . e

- f. 7
Invio ditta esterna: {21220 X:iirp @U'N‘ 1 !

! Collaudo ditta Dhe [Lwo (_"{mﬂQ«»é)E yﬁa( /@L?f

: esterna;

| AR 9)31';.@ m@fdo
: | t*

£
:[)ata e ora { C)/( /L)

Lrestituzione

R

21202020 AMAI ’SpA Via CbS.ll‘(.,Blﬂl‘iH ( 37 - (Tlruno) : [ di
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2

Amat S.p.A. Protocolleo In entrat 0018560/2020 del

N
)
|

05/11/2020 14:16:53

L OFFERTA n° CO/ 2227

et
o)

\
Au mA
N

i J

|

Pu.Ma. Trading S.r..

Via Polesing, 8-10/8 - 74121 Taranto
Tel. 099.337300 - Fox 099.7350104
Emal: info@pumatrading.it

iy Y

inviata 1105/11/2020 ]

Spett.le

Azienda Mobiiltd Area Taranto spa
via Cesare Battistl 657

74121 Taranto (TA) (IT )

Ns. Codice Fornitore: Cedite cllente 1570
L A _J
[ Agente Data richiesta | Data valldita|Vs. R.d.O0. ' £V i Ns rif. Commaerclale e-mall
g ! 05/11/2020 05/12/2020 Riparazlohe carrozzeria su laterali N = ; Miriam Linciano
Con riferimento alla Vs. richiesta, ringraziandoVi per averci interpellato, Vi trasmettiamo offerta per la fornitura di.quanto seque:
E Pos. Codice articalo . Descrizione . U.M. Quantitd Prezzo unit. Scontl Import(ﬂ
10 ' Interventl di rripristino carrozzeria su autobus 658: cpl 1,000" ' 780,000 780,00
t - pannello posteriore ruota anteriore X . b et g
A - laterali porta posteriore dx A " S ‘-TI 1 ]
‘ - laterale posteriore six g | _ L JLrpreal e
- laterale anteriore sx '
- centrale sx
.. ' i 1=| fr f "i
;
s -
1
[ Trasporto| Resa Pagamento —\ ~
N B3SP Bonifico 30 gg fm Split pay Totale 780,00
Templ di consegna: Spese di imballo 0,00
I templ di ;'lqpnsegna esposti sono Indicativl & da confermare In easo di Vs. eventuale ordine Spese di trasporto 0,00
CONDIZIONI DI VENDITA: Sconti 0.00
- Tutt | prezzi si Intendono IVA esclusa . f
- Indicare cortesemente in fase d'ordine il numero di offerta indicata - Totale Documento 1.V.A. escl. 780,00
|- Non saranno accettati ordini di Importo infericre a € 300,00 it J L ]
3 A . Informativa privacy Pu.Ma, Trading 5.r.l., con sede in:via-Polesine 8-10/B, In qualita di titolare R
Per accettazione dell'offerta e defle condizioni: del trattamento le ricorda che i suol dati sono utilizzati per obbligh! di legge o contrattuall, Sono Cordiali salut!
TIMBRO E FIRMA fatt] salvi 1 diritt! art.15 UE 20156/676 Inviando mail a privacy@pumatrading. It Miriam Linciano
N Ufficlo Commerclale Pag.
= PU.MA. TRADING S.r.l. 1/1

;

-t
T

P.lva/C.F. 02594780732 - C.C.L.A.A. Taranto - R.l. 02694780732 - R.E.A. 156959 - Cap.Soc._'€°100.000.00 i.v. - pac: pumatrading@pec.it - Cod. SDI SUBM7ON



Amat S.p.A. Protl:collo JIn entraté’ n. 0018561/2020 del 05/11/2020 14:18:25
N "S? - T
L OFFERTA n° CO/ 2228 inviata il¢5/11/2020 JSP?“"E
S Azienda Mobllitd Area Taranto spa
S via Cesare Battisti 657
Pu.Ma. Trading S.r.. S i 74121 Taranto (TA) (IT )
Via Polesinag, 8-10/B - 74121 Taranto ,f = COA "
Tel, 099.337300 - Fax 075.7350104 = , ‘ -
E-mal: info@pumatrading.it \m/ : Ns. Codice Fornitore: # Codice cliente 1570
Data richlesta | Data validita|vs. R.d.O. i Ns rif. Commerciale e-mail ]
05/11/2020 05/12/2020 Lavor] di riparazione carrozzeria ﬁgﬁtaII Mirtam Linclano )
Con riferimento alla Vs. richlesta, ringraziandoVi per averct interpellato, Vi trasmettiamo offerta per la fomitura di quanto segue:
C Pos. Codice articolo Descrizione . UM, Quantitd Prezzo unit. Scontl Impo@
10 ! Lavori di ripristino carrozzeria autobus 658 parte anteriore: kN CP . 1,000 300,000 300,00
. - parafango anteriore parte superiore sx ] »
' - comice faro anteriore sx bt : ‘ ' 1
- cornice faro anteriore dx | , ' v b o
i
| o L
. ' W gt i it | ’!"l | ¢ | 1L. +|1|1 o [REEA) '
!
[ Traspornﬁ‘g Resa Pagamento ) r A
B B3SP Bonlfico 30 gg fm Split pay Totale 300,00
Tempi di consagna: Spese dI imballo 0,00
I templ di;ponsagna espostl sono Indicativl @ da confermare in caso dl Vs, eventuale ordine 8 Spese di trasporto 0,00
CONDIZIONI DI-VENDITA: Scontl 0.00
- Tutti | prezzi sl Intendono IVA esclusa \ !
- Indicare!cortesemente In fase d'ordine Il numero di offerta Indicata Totale Documento LV.A. escl. 300,00
| - Non saranno‘accettati ordinl di Importo inferlore a € 300,00 ) & )
a [ . Infarmativa privacy Pu.Ma. Trading S.r.l., con sede in'via'Polesine 8-10/B, In qualita di titclare .
Per accett?lzlone dell'offerta e delle condizioni: del h'attamegto le ricorda che | suol dat sono wutilizzati per obblighl di legge o contrattuall. Sono Cordjali saluti
] TIMBRO E FIRMA fatti satvl | diritt! art.15 UE 2016/676 Inviando mall a privacy@pumatrading.t Miriam Linciano
, E ; . Ufficlo Commerciale Pag.
i PU.MA. TRADING S.r.l. 1/1

P.Iva/C.F. 02584780732 - CC.LAA. Taranto - R.l. 02594780732 - R.E.A. 156959 - Cap.Soc.:€ 100,000,00 iv. - pec: pumatrading@pec.it - Cod, SDI SUBM7ON

Do




0019640/2020 del 23/11/2020 12:02:31

b

Amat S.p.A. Protocollo Interno n.

Eﬂ'Sla;%.
F _ &,
et - P. DNV'GL
Aziando por la Mobilitd noll'Atea di Taranto \ /

CEATy,

Taranto 23/11/2020
¢.a. Direttore Generale f.f.

Dott. P. Carallo

OGGETTO: DEROGA n. 420 CIRCOLARE n. 3 protocollo 4481/DG “INTERVENTI
- RIPARATIVI DA EFFETTUARE SUI BUS AZIENDALI. INDISPONIBILITA
DELL'AMAT A FORNIRE PARTE DEI RICAMBI OCCORRENTI"

e . __Consegna_ricambi per AUTOBUS AZ. N. 660 (2015)

Premesso che:

+ il bus in oggetto & fermao per avaria ed & attualmente presso il fornitore PASINI;

b =1 .
IR A gl e
SIEE

H

ol e “& stata richiesta autorizzazione alla Direzione Generale in merito a’ll’affidamentq'jd‘eilgq.

lavarazione al fornitore PASINI;, . . - ---._=-?:{*:‘£;:;‘f§

o A
LS T
oo o

i

considerato che:

- s il suddetto Fornitore ha necessita quindi di sostituire | seguenti ricambi:

- N° 1 CANTONALE POSTERIORE DESTRO.
- « i ricambi sono gia -presenti a- magazzino, per cui & possibile prelevarli riducendo le
scorte,

si chiede autorizzazione alla Direzione Generale all'invio, in deroga alla circolare in_oggetto,

dei suddetti componenti c¢/o PASINI per il relativo tempestivo montaggio.

Il Capo Unitad Manutenzioni

Ing. Marianng Ettorre

R T ¢ M

%
SRR .
K Y M A T e 1"‘-3? -Azienda per la Mobilitd nell’Area di Taranta S.p.A.
. Societd per Azionl con Socic unico soggetta a direzlone e coordinamento da parte del Comune di Taranto
M O Bl LlT'A Via Cesare Battist), 657 — 74121 Taranto / 099 7356111~ Fax 099 7794247
www.amat.taranto.it ~ amat@amat.ta.it — PEC amat@pec.amat.ta.it

AMAT SPA C.F., P.IVA e N® iscrizione al Registro Imprese dl Taranto 80146330733 — Capitale Sociale € 2,340.463,00 int. vers.
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0018670/2020 del 05/11/2020 09:16:22

Amat S$.p.A. Frotocclleo In uscita n.

L L T R R ™

Azienda per lo Mobllitd noll’Area di laranto

Spett.le PUMA TRADING SRL
Via Polesine 8

74121 TARANTO

Lavoro n. 558/2020 del 05.11.2020 info@pumatrading.it

OGGETTO: BUS AZ. 658 - OrdIne di esecuzione dei lavori per RIPRISTINO CARROZZERIA
CIGZA32F1B04C

Visto che:

a) con D.D.T. n. 885 del 04/11/2020 & stato richiesto preventivo di spesa In merito al bus in oggetto;

b)

i preventivi, pervenuti in data 05.11.2020, assunti al prot,18560/20 E 18561/20, indicano il costo totale della
lavorazione in € 1.080,00+1VA;

Tanto premesso, sl emette 'ordine di esecuzione dei lavori alle seguenti condizioni:
[

1

2.
3

costo dell'intervento: € 1.080,00+1VA;

tempo di esecuzione dell'intervento: n, 3 giorni lavorativi dalla‘ﬁa‘ta"'di-ric'evimento della presente;

penale per ritardata consegna: pari al 2% del'importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA esclusa, fino alla
concorrenza del 10% di tale Imparto. Superato tale limite I'AMAT provvederd al ritiro del veicolo,
addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessune escluso;

garanzia sull'intervento: 1 anno;

consegna autobus: consegna ¢fo Amata ns carico:

redazione da parte di AMAT del “Verbale dl colfaude” presso la sede AMAT: il predetto verbale sara redatto
a cura di AMAT su apposito modello predisposto e compilato al momento del rientro del veicolo nei deposito
aziendale AMAT., Si precisa che la Sezione n. 2 di tale verbale & riferita alla verifica della consegna dei ricambi
sostitulti di importo superiore a € 100,00. L'eventuale esito negativo del predetto verbale non consentird la
liquidazione della fattura relativa ai lavori eseguiti. Sara Vs, facolta richiedere copia del suddetto verbale.

Condizioni df pagamento: 60 gg DFFM

Rif.:Ing. Marianna Ettorre C@.

Direzione Tecnica: Ing. Mauro Piazza

Il Direttore Generale f.f,

Do o Carallo

K Y M A Azienda per |a Mobilitad nell’Area di Tatanto S.p.A,

Societ per Azioni con Socto unico soggette a direzlone e coordinamente da parte del Comune di Tarante
M O B l LlT A Via Cesare Battisti, 657 - 74121 Taranto / 039 7356111 — Fax 099 7794247
www,.amat.taranto.it — amat@amat.ta.lf — PEC amat@pec.amat.ta.it
AMAT SPA C.F., P.IVA & N” Iscrizione al Reglstro Imprese di Taranto 00146330733 - Capitale Sociale € 2.340.463,00 tnt. vers.




Aziendo por lo Mobilita aell'Arco di Tarunte

Spett.le PUMA TRADING SRL
Via Polesine 8
74131 TARANTO

info@pumatroding.it

(fy, 558 fivte fev.ot oEL 4] 14 2otw e

OGGETTO: ANNUIMMENTO ORDINATIVO LAV, N.558/2020 del 06.11.2020 E CIG ZA32F1B04C

A seguito di comunicazione, pervenuta con mall In data 11,11.2020, si prega di volar annullare I'ordinativo Javori ed

il cig cost come in oggetto, a causa della errata intestazione.

001913372020 del 13/11/2020 14:27:45

Rif.:Ing. Marlanna Ettorre % J

Direzione Tecntca: Ing.Mpuro Piazza

TN

il Direttore Generale f.f.

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

K Y M A Azienda per la Mobilita nelP Area di Taranto 5.p.A.
Societa per Azianl can Sacig unlco soggetta a direzione e coordinamentn da parte del Comune di Taranto
MOBILITA Vfa Cesare Battisti, A57 = 74121 Taranto / 099 7356111 ~ Fax 099 7794247

www.amat.taranto.it -~ amat@amat.ta.it ~ PEC amat@pec.amat.ta.lt

AMAT SPA C.F., PIVA e N Iscrizione ol Registro Imprese di Taranto 00146330733 = Capitale Sociale € 2.340.463,60) int, vers.




Fwd: Attivita' di ripristine carrozzeria autobus 658

Oggetto: Fwd: Attivita' di ripristino carrozzeria autobus 658

Mittente: Marianna Ettorre <unitamanutenzioni@amat.ta.it>

Data: 11/11/2020 11.07

A: amat <amat@amat.ta.it>

CC: unitaofficina <unitaofficina@amat.ta.it>, "ufficiotecnico@amat ta.it"
<ufficiotecnico@amat.ta.it>, unitatecnica <u nitatecnica@amat.ta.it>

-------- Messaggio Inoltrato —------ ’
o+ =ur OggettozAttivita' di ripristino carrozzeria autobus 658
Data:Wed, 11 Nov 2020 10:04:04 +0100
Mittente:miriam.linciano@pumatrading.it
A:!Marianna.Ettorre' <unitamanutenzioni@amat.ta.it>, 'Area Contratti’
<areacontratti®@amat.ta.it>

CC:'Ing. Lorenzo Spinosa - PU.MA. TRADING' <Iorenzo.spinosa@gumqtrading.ib

ety

0018895/2020 del 11/11/2020 11:54:31

Gentile Dott.ssa Ettorre,
. -alfine di semplificare i passaggi di ordine per i ripristini delle carrozzerie degli autobus che saranno
- :0ggetto dellallestimento.delle livree e” opportunio annullare il Vs. ordine 558/2020 del 06/11/2020
"~ -~—relativo.allautobus 658 e trasmettere ordine diretto all'autocarrozzeria Pasini che si incarichera’
direttamente dei lavori,
--=... =z-Questo anche per tutte le future riparazioni che dovessero essere necessarle. _ -
-z1:3;RiMango a.Sua disposizione.per.qualsiasi chiarimento al riguardo e con loccasione e cordialmente La
saluto.

116 ,In erifi_:rat:a n.

oco

gy o

]
-0
I
]
P
[*7
n
o
g

Miriam Linciano

Buyer

Tel. Diretto 099- 9908048 int. 216 - temporaneo
Cell. 339 2466226

E-malil: miriam.linciano@pumatrading.it

Pum@ﬁ

PU.MA. TRADING S.1.I.
Via Polesine, 8-10/8 - 74121 Taranto - ltaly - h
Tel. +39 099 337300 - Fax +39 099 7360104

E-mail info@pumatrading.it

Sito http://www.pumatrading.it/ . KR

Quasto messagglo elettronico ed | suol allegati sono riservati e tutelati 4! segre!o professionale. Sono rivolli esclusivaments alial destinatario
proibita la tettura, copiatura, divulgazicne e uilizzazione da parle di chiunque altro nen sla autorizzato. Se non slets i destinatario o avete
messaggio per emore, VI imvittamo a canceXare il messaggio ed evantusal! allegati dandone Immodiataments comunicazione scritta a mezzo pe
mittente. Quanto precede ai fini del rispetto del D. Lgs. 196/2003 sulla tufela del datj peraonali.

1di2 11/11/2020 11.12

@ —l




Fwd: Attivita' di ripristino carrozzeria autobus 658

——--{ egal Disclaimer-
The information contalred In this message may be privileged and confidential, and ks Intended goiely for the use of the named addressss. No othe

. authorized to acceys, copy or re-use this massage (or any information contained hereln). ¥ you are not the Intended recipiant, please nolfy us Im

replying lo this message and dalste it from your computer.
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Amat S.p.A. Protocello In entrata n. 0018895/2020 del 11/311/2020 11:54:31
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=3 ;':Dma.Di@peMema,Du’nlcﬁiouResiimza.PmmaNA

Azienda per Ia Mobilita sl Area di Tar
anifo Spa
74121 TARANTO Via Cesare Batisti 657 ’
Tel.099.73561 Fax 099, 7794247
Partita IVA 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) DR 4720014081996 DR, 695 cel 21.12.1998

N. 585 w b#Mp_?_;d

a mezzo;
[ vettore ] cedente [] cessionario

CESSONARKY: Ditta, Dipendenza. Domiclio o Residenza, Partita VA

LUOGD Df DESTUAZIONE [se diverss dall‘adirizzn ded cessionaia) £ VARIAZION!

M&Moﬂﬂz_o&,_aw LGRS0 |
J-IA—MLM%M '

TRQAIO

CAUSALE DEL TRASPORTOD

RBos_AZ p°

DESCRIZIONE DE] BENI (natura e qualita)

V5. ORD. N,

658 e !

LAUOPX IO b,

LIRENA

M T i

RN ol o

\

o P=to

CA RO RAA T

T

)

/

ASPETTO ESTERWORE DEI BERI

AN

VETTORE: Diita, Domicilio o Residenza

DATA E QRA DEL RITIRO

T

TOTALE €

FIRME

li};!ll[r
QRA

¢edente |

Consegna o Inizio trasporto a mezzo =
Leesisaario

OLL A

FIRMA Dﬂ.w%:;

|1

ANNGIAZION - YARUAZION!
1

NUMERD PROGRESSVD™

/ e

651203033 ()

{JJSOJoncasonfmimh%utwmedelhoeé.ﬁEeﬁsca!e .
(2) Al senst delfart. 3, comma 2, del D.PR. 441/97 e successive modificazionl



p

ATTENZIONE:

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

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'art. 39 della Legge 288/1974, dell'art. 1 del D.M, 13.4.79 e della Legge 132/1987

A} TRASPORTO DI COSE IN CONTQ PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVC A PIENO CARICC SUPERIORE A KG. 3.500

|| sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporta di cosa in conto proprio n. .
dichiara che fe seguenti cose sono (*):

Q di suz proprietd; Q da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

O da esso prodotie o vendute; Q tenute in deposito in relazione al contratto di deposito ¢
o prese In comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

O prese in locazione;

Firma leggibile de! titolare
(o de! suo legale rappresentante}

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

It sottoseritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. ,

dichiara che le seguenti cose sono {(*):

O di sua proprieta; Qprese in comodato; O prese in locazione;

€ costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

‘Firma leggjbile de! titolare
(o del suo legale rappresentante)

[*) Dichiarare |'ipotesi o ke ipotesi che ficomono,
N8 - dichiarazions B) va fatta anche nel caso che H tasporto, citre che esscre occasionele, comprende cosa che rientrene fra quelie provists
nella feenza & va qumdi agglunta & quella di cwi alla letiera A).



CEDENTE: Ditla, Dipendenza, Domicilio o Resudenza, Partita IYA

Azienda per la Mobilita nell'Area di Taranto Spa
74121 TARANTO Via Cesare Battisti 657
Tel.099.73561 Fax 099.7704247
Pariita IVA 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) ©rR 47200114.08.1996 - D.PR. 696 det 21.12.1996

N.Q!S del LLZIA!FZO‘:?/Q}

a mezzo:

[ vettore cedente

[ cessionario

CESSIONARIO: Dima. Dhpendonza, Domiclo o Residenza, Partila WA

™rta s Tasaud

OGO Y CESTIATIONE (s diverso dallindirirzo del cossionario) E VARIAZION

1=

N Mepcerranto Z!G
TARALTO

CAUSALE DEL TRASPORTD

VS, ORD, L DEL

[ in conte
i j N [ asalde
QUANTITA DESCRIZIONE DEI BENI (natura ¢ qualita) IMPORTO W

QA

RS AZ B2 6s]

Pz L

(AJO Az IO |

\
XL 2

T

/

\

|

ASPETTO ESTERIORE DEI BEN

LA Ay

VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza

N. CoW PESD K&

DATA E ORA DEL RITIRO
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| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante.  +* < ' 7
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dlchlarazmm
sottostanti «a foglio singolon. e non a ricalco. - . ;

ATTENZIONE: -~ - -, - ''¢ : -

DICHIARAZIONI
al sensi dell'art, 39 delia Legge 298/1974, dellart. 1 del D.M. 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 sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n.

—_— -~ - - - - - -

dlchiara che le seguenti cose sono (*):

0 di sua prupneté; . 0 da esso elaborate, trasformate, fiparate o simili;

0 da esso prodotte 0 vendute; 0 tenute in deposito in relazione al contratto di deposito ¢
@ prese in camodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;
O prese in lpcazione; - A

Firma leggibile del titofare
(0 del suo legale rappresentante)

B) TRASPQRTO OCCASICNALE DI COSE [N CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG, 3.500

' |l sottosctitto, titolare di ticenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n.

dichiara che le seguenti cose sono (*):
Q di sua proprieta; 0 prese in comodato; Q prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per te seguentl esigenze

™ Firma leggibile del titolaré
{o del suo legale rappresentante)

-

*} chh'atarellpotesloleip[)mmmorrmo '

N.B . dichlarazions B) va fatta anche nel casn che i trasporto, mulemereowonase eommndeeosechenentranofmweﬂepremsta

ne[la]gmm\mrd quindi aggiunta a quella di cui alla isttera .
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