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

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linec urbane) - Fax 0997794247

Codice [iscale, Partita TVA ¢ n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO

N. ORDINATIVO DATA

CQD.CASS5A COD.CASSA

IMPORTO ORDINATIVO

2022

389 15/02/2022

4.764,87

IL CASSIERE

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE QRDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:

DICONS] EURO:

PAGAMENTO: Bonifico

quattromilasettecentosessantaquattro e 87 / 100

BANCA DI CREDITO COOPERATIVO

BUS TECH DI DRAGO GIROLAMO

VIA PER CASTELLANETA Z.1. SNC

74017 MOTTOLA (TA)
Partita IVA: 03249110739 C.F. DRGGLME9H17C136K

CC 13.07.0001;

IBAN: JT3000868878840002000408060

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n. 51/ 5000 del 09/08/2021

PAGAMENTO FATTURE N.
51/ 5000 CIG ZF432B74F8

IMPORTO LORDO 4.764,87
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 4.764,87
CASSA CASSA
IMPORTC LORDO 4.764,87
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA'
IL DIRETTORE IL PRESIDENTE

u,mmc‘;% Amo
@w , J,

. A

\



N €5 snya RCZES CiRma DIgaTTORT

[}

b3
\FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 5593283854 Data SDI: 09/08/2021 19:15

Formato 'I_Iafn_'issione: FPR12

Miftente Destinatario

BUS TECH DI DRAGC GIRCLAMO

ADM.AT. Az. x fa Mob.nell'Area di Taranto S.p.A.

VIA PER CASTELLANETA ZONA INDUSTRIALE Via C. Battisti, 657

74017 - MOTTOLA - TA - IT 74100 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: [T03249110739 P.IVA: [TO0146330733

Cod. Fiscale: DRGGLMBSH17C136K

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Caodice Ufiicio: SWIKJPTT
Dati Fattura ST o )

e : —— e e e o e e (L e e
Natura Documento Numero | Data ' Importo Totale
Fattura ' 5115000 2021-08-09 EUR 5.813,14

1
Causale

IBAN: [T13Y0306978843100000004340 BANCA INTESA SANPAOLO
IBAN: [T3000868878840002000408060 BCC MARINA, DI GINOSA
IBAN: [TO7A0884441480002001020663

Veicolo - Targa: FX780ZH , Telaio: WEB62808313119840 , KM: 779685 , Descr Veicolo: Mercedes Benz - Mercedes-Setra

-Dati ordine acquisto

| Dati DDT

o e i e

Dettaglio linee Fattura

i e e L R SR TN SRS
' Aticolo Descrizione P um ' an Pr.  SciMagg, PrTotale IVA
! : Unitario
| Targa: FX7B0ZH Telaio: WEB62808313119040 0 2%
i Mod: MERCEDES-Mercedes-Setra KM: 779685
- REVISIONE'AUTORUS MCTC TARANTO IL 0 2%
BUS NON RENDE ( SPIA MOTORE ATTIVA )
| lavoro 32042021 del 06/08/21 bus az. 738 cig:
| ZH3267488
— .
| - DIAGNOS! IMPIANTO EDC H 2 25,00 5000 | 2%
- MONTAGGIO KIT AMEL! LED H 12 25,00 30000 | 2%
- STACCO E RIATTACCO GRUPPO MARMITTA H 16,5 25,00 41250 | 2%
PER VERIFICA IMPIANTO DPF ED IMPIANTO
SCR ADBLUE
- REVISIONE PRESSO MOTTOLA SANBASILO | H 1 150,00 15000 | 2%
A6285004600 | RADIATORE INTERCOOLER Pz 1 2.000,00 40% 120000 | 2%
AS410000151 | FILTRO GASOLIO Pz 1 25,90 40% 1554 | 22%




' I
. . N Pr. H
Articolo Descrizione U.M. | Qta Unitario Sc/Magg. | Pr. Totale i VA
AB285280606 FILTRO ARIA PZ 1 121,00 40 % 72,60 2%
AD00140413380 | DOSATORE ADBLUE REVISIONATO Pz 1 1.416,95 -20 % 1.133,56 2%
AD001420289 FILTRO ADBLUE PZ 1 42,8375 -20% 34,27 22%
ADDD4900513 INIETTORI PZ 1 183,00 =20 % 146,40 2%
PULIAA FILTRO DPF 1 350,00 350,00 2%
KIT INDICATCRI DI PERCORSO LED 1 900,00 900,00 2%
Daff Repilogo ~~ ~ ~~ ~~ 7T TomomTmmmmmmomomm e e e e e e e
Natura/Esigibilita IVA Arrotondamento l AL IVA Imponibile Imposta
S (sclssione del pagamenti) 0.00 22% 4.764,87 1.048,27
{Dati pagamento ~ T 7777 e e e mr T
Condizioni Pagamento { Meodalita T Data Scadenza E Importo t Istituto ! IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2021-10-31 EUR 4.764,87
Dati Trasmittente: ITO5006900962 - Progressivo Invio: 2822
Versione Style 2.5.0°
RIC_ N.IYA im,.z :

OATADI REGISTR, VL AGD. 2021
w




 FATTURAELETTRONICA

l Mlttente .-:- oo o ST

Id SDI: 5593283854 Data SDI: 09/08/2021 19:15
Fom:ato Trasmlssmne FPR12

s e : ——

\»* Destinataric - . oot CELT

i BUS TECH DI DRAGO GIROLAMO
l VIA PER CASTELLANETA ZONA INDUSTRIALE
j 74017 - MOTICLA - TA-IT

P.IVA: [T03249110739

Cod. Fiscale: DRGGLMG9HT7C136K
1 Regime fiscale: RFO1 {Regime ordinario}

i AM.AT. Az. x Ia Moh.nell'Area di Taranto S.p.A

| Via C. Battisti, 657

| 74100 - TARANTO - TA - IT :
| P.IVA: [T00146330733

; Codice Ufficio: SWKJPTT

r 5] ) I L :."L‘\ . K i et ! ) I y P H .1_. -1_’_,_;. e e e :.‘_4 ::n e e b anrar b o e dib i e
| Natura Documento Numero i Da ; Imporbo Totale

1 P L i s S— [P N e S, k. 4w AR S A M AL S PR
H " i )

i Fattura 51/ 5000 i 20210809 © BUR5.81314

; Causale

{

i Veicdlo - Targa: FX7802H , Telaio: WEBG2808313119940 , KM: 779685 , Descr Veicolo: Mercedes Beriz - Mercedes-Setra
% IBAN: IT13Y0306578843100000004340 BANCA INTESA SANPAOLO

' IBAN: T30C0868878840002000408060 BCC MARINA DI GINOSA
i IBAN: TO7A0884441480002001020663

E Dati ordine acquisto

L A L e A A - 4

B o Ay i N et i P . b b b Rt bk Tl 1 8 P Bl B BAE o A . P SRR T AR
; Dati DDT
e s e < 2 oot . : - S

Dettaglio linee Fattura

P Rk A A S b

. Aicalo Descriziona umM. Q| Un';:ﬂo , Sc/Magg. = Pr.Totale = IVA

: ' e ; : NSRRI A i

5 | Trga: F780z Telaio: WEB6?808313119940 coo i E : | 2%
; Mod: MERCEDES-Mercedes-Selra K. 79685 { : f

i ! 4

' " - REVISIONE'AUTOBUS MCTC TARANTOLL. o f , 2%

. ! BUS NON RENDE ( SPIAMOTORE'ATTIVA } - : : ; :

; " lavoro 32012021 del 06/08/21 bus az. 738 Cig: : 1 :

; | ZH32L74% g ! : :

! ;- DIAGNOSI IMPIANTO EDC Hoo2 26,00 | w0 | 2%

I i 7 { i

| - MONTAGGIO KIT AMELI LED H 12 25,00 L 300,00 | 2%

: : : 1

; | -STACCO E RIATIACCOGRUPPOMARMITTA | H | 185 25,00 i 41250 | 2% |
! PER VERIFICA IMPIANTO DPF ED IMPIANTO \
l SCR ADBLUE E |
! ; } ; ;

1 | -REVISIONE PRESSOMOTTOLASANBASIIO | H | 1 150,00 | | 5000 | 2% |
’ ; i :

AB285004600 | RADIATORE INTERCOOLER Pz 1] 200000 [ -40% [ 120000 | 2%
| ] | i
1 ! t
ASHOBODIS! | FILTRO GASOLIO 74 1 %% | 0% | 155 | 2%
! i !
! ! f ] ! i




vV I18§T] .

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accerlamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del

DATA FIRMA DEL.RESPONSABILE
Conv. n° del i

IL RESP. UNITA' PERSONALE

Determ. AD.n° del per stipervisione

DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Drata scadenza pagamento . n o
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib, C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

)

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

iL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA EIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

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 .......coooiiiiiiiiirene s PIOL s cveeeii e,

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PR.RR.

[oATA FIRMA




) - e e mmem a4 mn vass e e s o ~ Il T S . - -

. - N Pr.
Atticolo Descrizione UM . Qta Unitario - Sc./Magg. | Pr. Totale | IVA

AQ001420289 FILTRO ADBLUE PZ 1 428375 | -20% 27 2%

| e SRS, S
| AB285280608 [ FILTRO ARIA PZ {1 | 1200 | 40% ' 7280 2%

: . ’ | :

’ - i i ; i :

| AD00140413980 | DOSATORE ADBLUE REVISIONATO PZ | 1 . 141685 . 20% ! 113386 | 2%

| ! ' ? | | ’

r ; i T "
1

I
r— e vy
ADG04200513 INIETTCR! Pz 1 . 18300 .« 20% . 14640 | 2%
t 3 ‘ |
| - ’ ] :

. PULIZIA FILTRO DPF 1, 350,00 3000 | 2%

i
|
1
i
|
]
|
i
i
|
I
|
i
i
|
i

|
;
i
|
|
i

; .
1 ¢ 900,00 90000 | 2%

i KIT INDICATOR] DI PERCORSO LED

«Dati Riepilogy . © .74,

- . o : N i b : . l 23 Iy A O] N L
NamraiEsigi_bilité IVA liArrotondamento I ALIVA 7 Imponibile

S (scissione dei pagamenti) F 0.00 2% | 476487
' Dati pagamento oot e, SR R U E st ‘

mn e mes ko ey maded i cn ok —aad nf e e wmom o mes mnm o am Ldaame i b m el

! Condizioni Pagamento ’ Modalita : Data Scadenza . Importe  lsfituto . IBAN

 PRs— L b TR A M A AL RS 1 PR 8 LA AR A o UL LA i R P Lk A8l U rnnrh ok L A kNS R, PR o e S s ek 2 L A MR, AR RASRT
, Pagamento complefo
R e S '

' + Bonifico 2021-10-31 EUR 4.764,87

Dati Trasmitlente: ITOS006900962 - Progressivo Invio: 2822

Verslone Style 2.9.¢

RIC, e 2825 _]
12 AGD. 2021

DATAD] REGISTR.




VIS8T .

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 ?
upervisi

Determ. A.D. n° del persupervisione

DATA FIRMA
Delib. CA. n° del
Data scadenza pagamento . - L
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA , FIRMA PEL RESPONSABILE
12 340,700

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP, UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Tfo?» 2922 FIRMK(M

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60GG. DEFM.

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DE
15 NOv. 2001 gi(mg

DATA FIRMA

1.6 N0V

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPOgé%]IaE/gLL

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
. " verifica conferimento incarico

NOTE: THOATR Botiting Quann, <
VIR N {bloﬁj‘%%qu

i

Conferimento del ....oooveeeeiiiiniireen, Prot...c e e

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA _[FIRMA




aasring,

s?:o@"%QD
&3 )
Aziando per la Mobilité nell'Arec di Taranto i fory)
AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: ‘19 g
SEZIONE 1 Bos TacH _ 12 L2k
- -= ~ANALISIPRELIMINARE | - - - - -—-—] -——commessaNi; ~|tThE+S- - | — ~—-
Protocollo e data 7 {
. Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: Presente ifl Originale | D38 |y prot. Copia
commessf . documento )
f |  Copia gialla
i Zo v
1. Bolla di avaria officina St W g l-o-zt%( {l%‘l‘f;g LV}
cy < ~ T~ NILY R Vv
2. D.D.T. emesso da AMAT di trasferimento bus a se- St o 2~o%-2t| BT ‘\’I
de del riparatore sty g AEQ-%‘;:?.‘ 458 v
3. “Richiesta di preventiva” (punto “I” della proced.u--]‘ st/ / O Lh~0o€~2¢ "2 é‘ v
ra) /
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto “1I1” sy < &5-03-70 | (1§65 v
della procedura)
15.  “Ordine di esecuzione dei lavor” (punto V della 1 [/ < o6 - oF-2\ [(Soo3 V
procedura}
S o -o8-21 | V.
4. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna bus e i O gg ,23;_ 2t ‘8} v
{ o« C2- o8 -U| 2
7. D.D.T.emesso dal riparatore dj consegna RICAMBI 5 E s v
8. "Verbale di colloudo”, redatto e sattoscritto con le Sty o B -OS ~ N V
modalitd descritte al punto VI della procedura
9. “Verbale di verifica dei requisiti contrattuali” {in ca-
so di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO) —
10. Altri documenti:
firma Data Note:
Controllo eseguito da: g &
' 5”@?.& N3t~

SEZIONE 2

VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: ij Data fattura: 09 /08/407// Importo: g é{?ﬁé[ 8?_

NOTE:

Capo Unita Tecnica: frma %&m e 16 NDY. 202

Mod. 7/2018 - AT | “Griglia di controlio documentazione” | Data; 09/02/2018 |




= 4 L Sp.A.
Aziondo por la Mobillta noll'Area di Toranto

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

(BUS 738 - REVISIONE MCTC - REVISIONE IMPIANTO FAP.- SOST. RADIATORE - KIT

INDICATORI DI PERCORSO A LED)

Il giorno 3¢ 1 , dlle ore E YO0 | presso la sede AMAT, si procede alla redazione del

“'Verbole di collaudo” inerente i lavori indicati in intestazione, eseguiti dalla ditta BUSTECH,

autorizzati con "Ordine di esecuzione deilavori” prot. 15003/21 del 09/08/2021.

Sono presenti:

per AMAT: Marianna Ettorre, in possesso del profilo professionale di “"Capo Unita

tecnico Organizzativa” par. 230{min. 170).

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

-) Risultati dell'operazione di collauvdo: :
CONFORME ALL'ORDINE, COME RILEVATO DALL'OPERATORE__POR. O N DATA

G324 , QUANDO HA EFFETTUATO IL COLLAUDO PER RIAMMETTERE IL BUS IN

ESERCIZIO [ PER (i NENIStop® mexrc € L\ INEAUAT. DECU INo GATOY
e Perlchsa)

-} Eventuali osservazioni:
€ Poh  folo N BDATA  20[3F 17\ .33 N BATA

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): _gposmvo [ INEGATIVO

{barrare il caso che ricome)

Il Rappresentante dell’ AMAT

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

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




SSTEMy
| £
: S.p.A. ‘%\ )
Azienda par lo Mobilitd noll'Area di Toranto

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

L.c: tabella sottostante, precompilata a cura dell’Area tecnica per gquanto attiene
alle colonne aj, b), c) e d}, riporta tutti i icambi, diimporto pari o superiore a 100,00 €, dei
"~ quali I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostituzione. Gli esiti della verifica

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

a b < d e
Esito verifica

Pr. Denominazione ricambio Quantita Costo ricambl sostituitl
) sl NO

' INEToNE  EA A | 46,u0 X

2 | poatons ADBWE (EVi woaady 4 [ M33 56| x

3 )

4 /

’ /

4

7

® /

? /

10 /

1 )4

™

N

N
™~

I~

—
O~
~

—
~]
?

-} ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): /@ POSITIVO. [ ]NEGATIVO
[barrare il caso che ricorre)

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




L

0015003/2021 del 09/08/2021 10:09:15

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

SpA

’ g K J ol B
( Axieado per Ja Mobilitd neli'Aree di Toranto

Spett.le BUS TECH
Via per Castellaneta
74017 — Mottala (TA)

Info@bustech.it
Lavore n, 320/2021 del 06.08.2021

OGGETTO: bus n. 738 Crdine di esecuzione del lavori di %H;ég:g MCTC — REVISIONE IMPIANTO z:JBLUE — SOST.
RADIATORE ~ KIT INDICATORI DI PERCORSO A LED
CIGZFA32B74F8
Visto che:
a. con D.D.T. n. 522 del 21/07/2021 ¢ stato richiesto preventivo di spesa riferito alla lavorazione e al bus in oggetto;
b. il preventivo, pervenuto in data 05/08/2021, assunto al prot. 14855/2021 del 05/08/2021 indica il costo totale
dell'intervento in € 4.764,87 + IVA;
Tanto premesso, sl emette ordine di esecuzlone del lavor] alle seguenti condizioni:

1. costo dell’intervento: € 4.764,87 + IVA;

2. tempo di esecuzione dell'intervento: n. 5 giorni lavorativi dalla data di ricevimento della presente;

3. penale per ritardata consegna: pari al 2% dell'imparto dei lavori per ogni giorno solare, IVA esclusa, fino alia
concorrenza del 10% di tale importo. Superato tale limite I'AMAT provvederd ai ritiro del veicolo,
addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno ascluso;

4, garanzia sull'intervento: 1 anno;

5. consegna autobus: consegna c/a Amat a Vs carica.
redazione da parte dl AMAY del “Verbale di collaudo” presso la sede AMAT: il predetto verbale sard
redatto a cura di AMAT su apposito modeilo predisposto e compilate al momente del rientro del veicolo nel
deposito aziendale AMAT. S precisa che la Sezione n. 2 di tale verbale & riferita alla verifica della consegna
dei ricambi sostituiti dI Importo superiore a € 100,00, L'eventusle esito negative del predetto verbale non
consentira la liquidazione deila fattura relativa ai lavori eseguitl. Sard Vs. facolth richiedere copia del
suddetto verbale;

7. Condizioni di pagamento: 60 gg DFFM;

8. Formato trasmissione fattura elettronica : FPR12 {Fattura tra privati);

9. Codice destinatario: SWKIP7T.

Rif.:Ing. Marianna Ettorre észg

Direzione Tecnica: Ing. Mauro Plazza

rallo
K Y M A Azlenda per [a Mobllita nell’Area di Taranto S.p.A.
Sodiets per Azioni con Soclo unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
MO Bij L lT A Via Cesare Battist), 657 ~ 74121 Taranto / 099 7356111 - Fax 093 7794247
- www.amat.tarante.it - amat@amat.ta.it — PEC amat@pec.amat.ta.it

AMAT SPA C.F, P.IVA @ N* iscrizione al Registra Imprese di Taranto 00146330733 - Capitale Sociale € 2.340.463,00 Int. vers,

—.ﬁ‘éiﬁ“'&f’f R R AR




0014855/2021 del 05/08/2021 13:40:09

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

N~ A o

BUS e OMNIplus
TECH \wmj Mercedes-Banz
Zona Industriale San Baslllo, ussita casello A/14 74047, Mottala PARTNER VOITH
Tel 0958833276 pbx-Partita VA 03245110733-Codice Unlvoco: SURMION " SERVICE
Sito web: www.bustech.it , PARTNER -
Email: amministrazione@bustech.it Sarcice B0 o syaim)
[ Cliente ]
448 AM.A.T Az xia Moh.nellArea di Taranto
S.p.A.
Via C. Battisli, 657
74100 TARANTO TA
P.vaiC.F: 00146330733 100146330733
e e ——————————————————— e — e B ey
Upo Qoc: LO  Ordine dl lavoro officina Numera: 682 Del ; 05/08/2021 Pagina 14l 1
@anca : Cond.Pag : Split Payment BB 60gg FM l[igeme : l
[ Articolo Descrizlone UM Q Prezzo Carico Sco-1Sco-2importo rige CI Call ]
Targa: FX780ZH Telalo: WEB62808313118040 Cod.Az.: 738 Gar: « Km: 770685
Mod: MERCEDES-Msrcotas-Selrs VAN; Cont:
REVISIONE AUTOBUS MCTC TARANTO IL BUS 0,00 0,00
NON RENDE ( SPIA MOTORE ATTIVA )
DIAGNOSI IMPIANTO EDC H 2,00 25,00 0,00 0,00 50,00 sp
MONTAGGIO KIT AMELI LED H 12,00 25,00 0,00 0,00 300,00 sp
STACCO E RIATTACCO GRUPPO MARMITTA PER H 1850 25,00 0,00 0,00 41250 sp
VERIFICA IMPIANTO DPF ED IMPIANTO SCR
ADBLUE
REVISIONE PRESSO MOTTOLA SAN BASILIO H 100 150,00 0,00 0,00 150,00 Sp
AB285004600 RADIATORE INTERCOOLER PZ 1,00 2,000,00 40,00 0,00 1.200,00 SP ¢
A5410800151 FILTRO GASQLIO PZ 1,00 25,90 40,00 0,00 15,54 SP
AG285280606 FILTRO ARIA PZ 100 121,00 40,00 0,00 72,60 sSP
AB00140413980 DOSATORE ADBLUE REVISIONATO PZ 1,00 1.416,95 20,00 0,00 1,133,56 SP * -
AD001420280 FILTRO ADBLUE Pz 1,00 42,84 20,00 0,00 34,27 sp
A0004900513 INIETTORI PZ 1,00 183,00 20,00 0,00 146,40 Sp'e
PULIZIA FILTRO DPF . 1,00 350,00 0,00 000 350,00 SP
KIT INDICATORI Bl PERCORSO LED 1.00 900,00 0,00 0,00 900,00 SP
Operazione con sclasione di pagamento- Art. 17 tor DPR §33/72
[ Note: ] ]
[ Totals manodopera Totale Acambi T.como
Ore: 31,5000000 Importo: 812,50 3.852,37 4,764,687
Imponlbile: l
Firma per Accettazione L meonow 4.764.87
(e 1.048.27 )
[ Totale: 6.813,14
Llm‘rmmlﬂu # consenso LEGUE G748/ vutala @ privacy. | v, dafinono trellall per |s Mnallia propria Mennb | nostn mppar] cammarciat, i sasenzs ot va format dsERAs0 & atalo J

* = Sconto merce




BOLLA . Data 21/07/2021 |
DI SEGNALAZIONE AVARIA: Numero problema 90.145

Numero commessa

e o RAEs

! Data reglstra2|one' Autobus 0738

2110772021 13, 09.58 | Autita  MERCURI MASSIMILIANO

Locallta avaria: CORSO ITALIA

i IS spERT| MASS|M0

gAVARIA FUMO NERO ECCESSIVO DALLO SCARICO
1 A SPl4 SRTUAUAR BoTais & INTATRS e, ONTIUIRRARVIT 12400Ugs

Data Orario - Operatorl Intervento eseguno 2/ ( @?{ 2\ Mﬂm.;e\ M‘mhgfs?{fg&o

; Invio dltta esterna: mﬁ /&jcs TEC'}-\ ?l(Q?—’ Zl ;
Collaudo ditta 0 & < oo [0
esterna: o S(\}lm[ ,‘jﬁﬁ% ?{L. Doy US—- Mo

' @0&4, ;j 2 pfpo AL o |

Data e ora g _{(57[9[:

: restituzione esercizio:

AT VT IANA ARE AT, g T coe TR at LI o, L



DEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita IVA

pos TECH
Via per Casietionetu L.
74017 Maticla [TR) _

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

D.PR. 472 del 14.08.1996 - D.RR. 696 del 21.12.1996

N._23 ) so.%lz.oz/u

gUS TECH:
amezzo: [J cedente [ cessionario
CESSIONARIO: Ditta, Dipenderza, Domicilia ¢ Residenza, Partita VA LUOGO DI DESTINAZIONE (se diverso dall'indirizze del cessionario) E VARIAZIONI !
GAUSALE bEL TRASPORTO V5. CRONER. DATA [ in conto

@%m%“’ﬁ 'izf}% £ (o) Lol |
. DESCRIZIONE DEI BENI (natura e gualita)
04 |BUs AT 2%, spsTUOUEHOME  SosQuls

[ asaldo

2D Bl Fno  DRWE , CoLFEEETY |

COWBU VTG

QVLUFO g Dlo DPf

)
N

Dosmoly  AOBLE (((Niew o)

R blo

AN |

SR

(oL v

CAMBIBIE

q
{

e
S PE AL Qv

i
i

e

L %0 |
A== L]

/

e i

e

.

ASPETTO ESTERICRE GEI BEN! N. CULIQ PESO KG. PORTO

A 1 S\P 2 TOTALE €
T DATA E ORA DEL RITIRQ FIRMA DEL, CONDUCENTE
;Con_segna o inizio trasporto a mezzo [ cedente [ cessionario 4 5| 3 O | I /"7
ANNQTAZIDNI - VARIAZIONI : : NUMIERO PROGRIESSIV; @ l EL CE! ARIO

1687CD2

(1) Solo in caso di utifizzo in sostituzione della certificazione fiscale - (2) Al sensi dell'art. 3, comma 2, def D.RR. 441/97.
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ATTENZIONE:

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

. DICHIARAZIONI -
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, delf'art. 1 del DM, 13.4.79 e della Legge 132/1987

A} TRASPORTO D} COSE IN CONTO PRCOPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICG SUPERIORE A KG. 3.500 |

I sottoseritto, titolare di fieenza all'autotrasporta di cose in conto proprio n . .
dichiara che ‘e seguenti cose sono (*): . . !

[1di sua proprietd; uda esso elaborate, trasformate, riparate o simili; !
[da esso prodotte o vendute; Dtenute in deposito in refazione al contratto di deposito o .
Qprese in comedato; ad uin contratfo di mandato ad acquistare 0 a vendere; | -
‘Qprese in locazione;
Firma leggibile del titolare
(o del suo legale ragpresentants)

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

I sottoseritto, titolare di liceﬁza_all'autotrasporto di cose in conto propiio n.

~

dichiara che le seguenti cose sono (*): “\

"~

[0 di sua propiietd; 2 prese in comodatc?;- . Orprese in locazione;

"
‘e costituiscono trasborto occasionale per le seguent esigenze
~

" Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

- N ~
3 \ .

{*) Dichiarare I'ipotesi o le Ipotesl che ricomona, ) .,

N.B - dichidrazione B)-va fatta anche nei caso che I trasporto, olire che essere occasionale, comprende cose che rientrand ra quells premste
nelia Btenza e va guindi’ agguma a quefla di cul all fettera A).
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j‘;‘iﬁ_ :-u,’ %‘I',_Q’."-;;‘ﬂ.

GQS:JTE Ditia, D:ncndenza Domicilio o Residenza, Partita VA
a,

S AMALT, S.p.A.

Aléendn Per la Robilita hep Area di Taranto-’
Via C. Battisti, g57 - Tel 099 7356111

74121TAR
Partita Jva 90146330?33

N ‘l 3

*|DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) rR 472 del 14081996 - 078 635 0ol 21.12.1986

5L LREDRe2 (] .

amezo . _
L] vettore ﬁ cedente [ cessionario

e
i

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

DITTA B TEcH

LUOGQ T GESTINAZIONE (se diverso dallindirizade) cessionana) E VARIAZION)

| D30y

S Bl lo (Ta)

CAUSALE DEL TRASPORTO

VS 0. . D in conto

7] ascldo

DESCRIZIONE DEI BENI (natura e qua!lta)

Bos AR 7238 Guss £ecss<iuo

IMPORTO "

TS B o BIle SANICe (m AcEs
AR SPA R INg HoTANS &

T

o o

<U4 10%

A B IRATU RS JL’%?% .

s J_ZLUI‘(JNf}c_ s Bu& ?Um\'t‘\:

DA qo«ug SNV

( (Nlet pax)

ASPETTO ESTERIQRE DEI BENI N. oLl PESO KG ) PORTO i
/ k\ TOTALE €
DA ORA 0
| | I ~
Y
‘ il
; o o cedente [FiRwa GEL gD cdy\/
Cansegna o inizio trasporto @ mezzp Cossioheri - 2 l D ?J? ( |ﬂ 5 Eg‘ _MZ 7 /‘/rf’

&
AHNOTAZIONI - VARIAZION! R A

NUMERQ PROGRESSNO

4

HEI@[EESS&) \o -

651203033 (a}

[
(2) Al sensi delf'art, 3, comma 2, de! D.RR. %4

4
plarcertifitazione fscate.

1) Solo in casa di uikizza in sodlituzio
& successive modrﬁcaz:om

4



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

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

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

1l sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. .
dichigra che fe seguent! cose sona (*):

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

Q da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposito in relazione al contratto di deposite o
a prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare © a vendere;

0 prese In locazione;

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

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

|| sottoseritto, titolare ¢ fieenza all'autotrasperto di cose in conto proprio n. \

dichiara che le seguenti cose sono (*):

0 di st:a proprietd; 0 prese in comodato; O prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante}

{*} Dichiarare lipatesi o le ipotesi ¢he ricomona. -
N.B - dichiarazione R) va fatta anche nel caso che il trasperto, clire che essere occasionale, comprende cose che risntrano fra quelle previste
nella flicenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A).



: CEDENTE: Ditt, Dipendenza. Domicilio o Residerss, Partta IVA

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

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

SUS TECH
Via por Castelisneta L1, . 2 _
: 74017 Meottola [TA) N. 2 Data IO:Z%Q@HZ|O|2|4‘
amezo: [ cedente [ cessionario
CESSIONARID: Ditta, Dipendercs, Domwiio Pamtal\lA LG D {se diverso dat'ndinzo del cessionanic) E VARIAZIONS

Arey

V71

B
o COBNST 2%

A, 100 Te

CAUSALE DEL TRAEPORTO

A

QUANTITA |

V5. ORDINEN, . DATA D in conto

I|||||1||Dasaldo

IMPQRTO &

AS| ESTEHIGRE ¥ N, GOl PESO KG, PORTD
' ﬁ \ﬁam @ TOTALE €
DATA E ORA DEL AITRO FIAMA DEL CO¥BUC
Consegna o inizio trasporto a mezzo [ cedente [ cessionario /' ,6 ; I ) )&_/
i I | O|6 1 ! l I
ANNOTAZICNI - VARIAZIONI J NUMERQ PROGRESSIVO @ FIAMA DEL CESSIONARID
Jp— 737 5006 n caso G zo n sosttaziane della cericazione fiscale - {2) A sens GeiTa. 3, comma 2, Gel D.FA. 441797,



CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Damicilio o Resklenza, Partita VA
.

h Y}
Ll o)
\‘-. ' e ndan bl SnplAl
.. ©Lea il'wrea o Taranto
! : ! om0 756119
- Lo oy 10
Jiien 0 v U 1036733

DOCUMENfO DI TRASPORTO

{D.d.t.) per ar2del14.08.1995 - 0.0 R, 696 del 21121986

N T w4027020)

a mezzo:
] vettore ] cedente

[ cessionario

CESSIONARIG: Ditta, Dipendenza, Damicilio o Residenza, Partita IVA

DiTTa PYNTE CH

LUOGO Df DESTINAZIONE {se diverso dallinduizzo del cessionario) £ ¥ARIAZIONS

MoTrock

\DEN

CAUSALE DEL FRASPORTO

QUANTITA

DESCRIZIONE DEI BENI {natura e gualita)

VS, OAD. N, DEL

D in ¢onto
[] asalde”

- —_‘_—’—‘—..

BoS ¥ QUARIA MovoR(E |

e 7y

e
~

5

( (pLeT o

o e

ASPEITO ESTERICRE DE) BEN!

PESO KB

VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza

DATA E ORA DEL RITIRQ

PGRTC

TOTALE €

1y

|
=

A

T ol

Consegna o inizio trasporto a mezzo

j [
cedente  |™%
cessionario /( b | O H>

LUBI30EH,

ANNOTAZIONE 2 VARIAZIONI

RUMERC PROGRESSVG- nanﬂjsmm)W ]
,! \

C .

651203033¢2)

{1) Solo in case di utllizzo in sosftufong'pella ceffificazione fiscale.
(2} Aisensi deart, 3, comima 2, del DLER. 49 cedsive A



N

ATTENZIONE:

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

DICHIARAZIONI
ai sensi defl'art. 29 della Legge 298/1974, dellart. 1 dei D.M. 13.4.79 e delfla Legge 132/1987

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

1l sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasperto di cose in conto preprio n.

dichlara che le seguenti cose sono (*):

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

Q ¢a esso prodatte o vendute; 0 tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o

a prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;
1

0 prese in locazione;

Firma leggibile del titotare
{0 del sup legale rappresentante)

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

I sottascritto, titolare di licenza all’autcirasporto di cose in conto proprio n.

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

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare l'ipatesi o le ipotesi che ricomonp.

N.8 - dichisrazione B) va fatta anche ne! caso che 1l trasporto, oltre che essere occasicnale, comprende cose che nentrano fra quelle previste
nella licenza & va quindi aggiunta a guella di cul alla ietiera A).



<

CED\ENTE: Ditta, Dipendenza, Domicllio o Residenza, Partita VA

Via per Costollancta 2.9,

ety 407 Mottola (1)

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)
D.RR. 472 del 14.08.1996 - D.PR. 696 del 21.12.1996
N.///% pata 122 10 A L0 4 |

Bccedente

a mezo: O cessionario

CESSIONAR(D: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita IvA

LUQGO O BESTINAZIONE {se diversa dall'indirizzo del cessionario) E VARIAZIONI

Mae € Bwisnw &5

U gor TR

|
[ eV |
i

CAUSALE fel TRASPORTO

QUANTITA

LA

DESCRIZIONE DE! BENI (natura e qualita)

¢ 3P ~ |

V. CROINE W, [ in conto

|||||rlr|-|:|asafdo

e rd

£ c -

Il

Q2
o,
g
6

o
N
§
’k

\

ius»:erm ESTERIORE u@(

3¢

N, COoLL

PESO HKG. PORIO

TOTALE €

i
[Consegna 0 inizio trasporto a mezzo

Ercedente [ cessionario

DATA E ORA DEL RMIRO

FIRMA DEL CONDUCENTE

> D 2o anf) %M//

EANNOTAZIDNI - VARIAZION]

. 0%l |4 H Ao

4

NUMERG PROGRESSIVO @/ FIRMA DEL CESSIONARIO

1687CD2 i)

{1) Sokp in caso df wilizzo in sostituzione delfa certificazione fiscale - (2) Al sensi delf'art, 3, comma 2, def D.RR. 441/97.
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ATIENZIONE: > ... | . ;.= 3¢
| 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 - .o
" ai sensi delart. 39 della Legae 208/1974, dellart. 1'del DM, 134,79 e della Legge 132/1987 . .

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

I sottoscritto, titolare di ticenza all'autotrasporto di cose in conto Progrio n .
dichiara che le seguenti cosg-sona (*): , - o

1di sua proprietd; Oda esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

Dda €550 prodotte ovendufe; _ , '-. . Citenute in deposito in relazions al contratto di depasito o ,

Dprese in cohodato . g T . . .3dun contratto di mandato ad acquistare 0 a vendere;, , - ¢

Qprese in locazione; . .
Firma leggibile del titolare

A

(o del suulegalerappreserltante) e, 2 -)‘\ \\.}

-+ » —a 1

B} TRASPORTO OCCASIONALE Di COSE IN CONTO PROPRIO
PER'UN PESO COMPLESSIVO A RiIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500 -

1l sottoscritto, titolare di ficenza all'autotrasporie di cose in conto proprio n. '

dichiara che le seguentf cose sono (*):

3 di sua propricts; 1 prese in comodato; [ prese in locazione;

e costiluiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma feggibile de! titotare
(o del suo legale rappresentante}

[*} Dichiarare |'ipotesl a le Ipotesi che ricomona.
M.B - dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasparto, oltre che essere occasfonale, comprende cose ¢he rientrane fra quelle prewste
nella licerza e va quingi aggiunta a quella di cui alla lettera A). .\

.



o W /fuwM& b—m/& MR4AD

BOLLA , Data 13/07/2021
DI SEGNALAZIONE AVARIA | Numero problema 4 29£ZS_

Numero commessa

Data registrazione: - Autobus  -0738

13/07/2021 115722 | Autista __GIANNOTTA MAURIZIO |

!
]
i

Locght_a avaria: DEP

inserita da: SPERTI MASSIMO
AVARIA ARIA CONDIZIONATA NON FUNZIONA SPIA MOTORE ACCESA

| Data - Orario - Operatori - Intervento eseguito: Ld@?} RQG‘—L( DA )’)0,?(@ ,{230

ba’?é tf\)&\l.s ' sTATe NIGRASSHIATS UD s ceToan ANA ﬁm&m ST

Tetio, w Y oniEnas
150l U Xovts Npats

Invio ditta esterna:

| Collaudo ditta EE&;\CC( IBRNL B BSTTIRENE mwﬁz@mmm
esterna: T
MED® Grslo UL A% 5Tz Cun BaA W s NTTA .

- - o - —%M—Mwm‘-&os: EsoT (T U&SL’A'L TN IS (
Ricaua Af&sd‘m-/ﬂalf&i‘ém;fﬁ Yo RIGHAl SostitoiTo .

| Data e ora 20{9?-! 21 | /)/5?‘32

restituzione esercizio:

TE: ANE4Ze  GoTslons b SIIVXME DL Wnt SSSeons P02eu (d25ery
AL B3 PQUTA DL OSARLY (8 SSSRCRIO Firma Operatore

s

i
L - ~

[ I ate N Tt ] AN AT | 4 LA o ae TV.aal.at ey FL AT .



"?’ # CEDENTE! Ditta, Dipendenza, Demigilio o Residenza, Partita IVA

5 ‘ DOCUMENTO DI TRASPORTO

I
(D.d.t.) ora 472 det1208.1005. 0P R 695 de1 20121995

/Lzenda per la Mobifta nell'Area di Taranto Spa

74121 TRRANTO Vi Cetare Battisti 657 N. g({ 2 60 D.ﬁP.O.?./ |

. Tel.099.73561 Fax 0og 7704747

Fr—"n A T ,3,\_0,‘ a8 mezzo:

oL a N NG i 3
' [ vettore ] cedente [ cassionario

CESYDNARIO: Ditta, Dipendenza, Domicilio o za, Partita VA LUOGD D1 DESTINAZIONE, {52 divarsn daffindinzze del cessionario) E VARIAZION|

N 174 A hafo _
DTFLCNR (VT H

AU rig- 7~ V5. ORD. . DEL .
SALE G TSRO [ in conto

| e saldo’
IMPQRTQ =

DESCRIZIONE DE| BEN! (natura e qualita)

of |Bus fcanad N Az 07033 |
L havisiona U hiprsiine !
luNic aTOR ), Z(’.vtf./l

—
- - 1
- !
<
:\SPEITG ESTERIORE DEI BENI PORTO ,
A Yiste _ TOTALE €
*  VETTORE: Ditia; Domicilio 6 Resldenza [ DATA E ORA DEL RITIRD
AR RN
| | | | /(/‘“/ Z
cedente  |¥™ BN - CONDLCENTE
Consegna o inizio trasporto a mezzo ressicnae |6 3| Dllf 7 {10 oh e 7} g

AHNOTAZION] - VARIAZION) NU\AERO PROGRE! Fl

{17500 it Ca50 01 Ll in Sovtiions della ceriieazions el
851203033(a) {2) Al sensl deliart. 3, comma 3, del D.AR, 441/97 e successive modificazian



ATTENZIONE:

I 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'an. 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 PIEND CARICO SUPERICRE A ¥G. 3.500

I} sottoscritte, titclare ¢ licenza all’autotrasperto di cose in conto proprio n. ,
dichiara che le seguenti cose sono (*):

o di sua progrietd; O da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;*
0 da esso predotte o vendute; O tenute in depasito in relazione al contratto di deposito o
O prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

O prese In Jocazione;

Firma teggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

B} TRASPORTO OCCASIONALE D1 COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

Il settoscritto, titolare di licenza all’autotrasporto ¢i cose in conto proprio n, \

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

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentanie)

. . .
i8] ue {&? E \

4 ['%D:chnaraze I'Ipotesn [ la 1patesi che |
chl anfn-ra B‘! ag’fa“m anchd n% Lhe il trasportd, olire che essere occasonale, comprende cose che nentrano fra quelle previste
(\,(.-.ﬁeua‘ hdéxykb\‘.{gm‘cl aggiune ueuaﬁ. tul alla lettera ).

Y NG 'J-r "{,‘3




Ny CEDENTES Dsna Dipendenza, Domicilio o Residenua, Partia [VA,
" R DOCUMENTO DI TRASPORTO
SRR t (D.d.t.) oPR 472 ce114.082096. 0.0, 696 ol 2.12.1996
-
N3O w9l 2024
a mezzo:
[ vettore ] cedente R cessionario
CESSIONARLD: Ditta, Dipendanza, Dcmiclhu a Residenza, Partita W LUOGQ D} DESTINAZIONE {s¢ diverso daltind:Azzo ded cessionaria) £ VARIAZION!
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ATTENZIONE:

1 fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare e dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolor 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 PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto preprio n. '
dichiara che le seguenti cose sono (*): - R

O di sua proprietd; 0 da esso elzborate, trasformate, riparate o simifi;
O da esso prodotte o vendute; o tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
O prese in comodato; ad un contratto i mandato ad acquistare 0 a vendere;

0 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 SUPERICGRE A KG. 3.500

Il sottoscritto, titofare di licenza all’autotrasporto di cose in conto proprio n. P " ,

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

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

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

{*) Dichiarare I'ipotesi o ie Ipates! che ricormeny.

N.B - dichlarazione B} va fatia anche nel caso che il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste
nella licenza e va quindi aggunta a quella di cui alla léttera A).
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