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

ESERCIZIO 20 L

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

Sede legale ed amministrativa; 74100 TARANTO - Viz C. Battisti, 657

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Parlita IVA e n° di iscrizione al Registro detle lmprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272.00 - Capitale Sociale versatp; € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE

ESERCIZIO

N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO

2022

337 14/02/2022 8,455,588

IL CASSIERE

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE CRDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:

BUS TECH DI DRAGO GIROLAMO

VIA PER CASTELLANETA Z.I, SNC

74017 MOTTOLA (TA)
Partita IVA: 03249110739 C.F. DRGGLMGBIH17C136K

CC 13.07.0001;

DICONSI EURO:

PAGAMENTO:

ottomilaquattrocentocinquantacingque e 88 / 100

Bonifico

BANCA DI CREDITO COOPERATIVO

IBAN: TT3000868878840002000408060

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n. 72 / 5000 de! 11/10/2021

Q079 Qoo LHAL O3

PAGAMENTO FATTURE N.

80 / 5000 CIG Z38339E5A6, 78/ 5000 CIG Z2333A3C27, 70/ 5000
CIG 29F3329D1B, 72/ 5000 CIG Z2663359F19

RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA

IMPORTO LORDO 8.455,88
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 8.455,88
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 8.455,88

PREVISIONE

ESTREMI DELIBERA

PROG. ORDINATIVI EMESSI

DISPONIBILITA'

TO CONT,

2
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B5» Wiscossione

Agenzia Entrate j 2

Dettagli richiesta effettuata ai sensi dell'art. 48-bis del D.P.R. 602/73

Identificativo Univoco Richiesta: 202200000453603 Codlce Fiscale: DRGGLM69H1TC136K
Identificative Pagamento: 337 . Data Inserimento: 14/02/2022 - 12:36
Importo: 8455,88 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALTO073

Denominazione ente
Pubblica Amministrazione: AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.P.A.

Agenzia delle entrate-RIscossione - Agonte della riscosslona per tuttl gll ambiti provinciall nazionall ad esclusione del territorio della Reglone Siciliana - Sade legale Via Gluseppe Grezar,
14 - 00142 Roma - Iscritta al registro delle imprese dl Roma, C. F. e P. IVA 13756881002



- \\. \"\
‘
FATTURAELETTRONICA Id SDI1:5870808009 Data SDI: 30/09/2021 22:23
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente

Destinatario

BUS TECH DI DRAGO GIROLAMO

VIA PER CASTELLANETA ZONA INDUSTRIALE
74017 - MOTTOLA - TA-IT

P.IVA: IT03249110739

Cod. Fiscale: DRGGLMBOH17C136K

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario}

AMAT, Az, x |a Mob.nell'Area di Taranto S.p.A.
Via C. Battisti, 657

74100 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [TD0146330733

Codice Ufficio: SWKJPTT

"Dafi Fathura™ |
i : tmere Data l Importo Totale T
Faftura 70/ 5000 2021-09-30 EUR 4.345,60
Causale

Veicolo - Targa: FK450MM , Telaio: WEBG2804313106879, KM: 142140, Descr Veicolo: Mercedes Benz - Mercedes-Setra

IBAN: [T13Y0306578843100000004340 BANCA INTESA SANPAOLO
IBAN: [T3000868878840002000408060 BCC MARINA DI GINOSA
IBAN: [TO7A0884441480002001020663

Dati ordine acquisto

Dati DDT

Dettaglio linee Fattira

- | i r i T
‘ Pr. H
- - i s - . | . K
Articolo Descrizione U.M. Qta Pr. Unitario ‘i Sc./Magg. Totale | IVA
Targa: FK450MM Telzio: WEBS2804313106879 a 22%
Mod: MERCEDES-Mercedes-Setra KM: 142140
- CONSUMO ECCESSIVO OLIO MOTORE 0 2%
- STACCQO E RIATTACCO MOTORE E CAMBIO H 18 25,00 450,00 2%
PER ELIMINAZZONE PERDITE OLIO MOTORE
- SOSTMUACNE SUPPORTI MOTORE, M 55 25,00 137,50 22%
SOSTITUAONE GUARNIAONI SCARICO ED
ASPIRAZIONE
- SCOMPOSIZIONE MOTORE AL BANCO PER H 13,5 25,00 337,50 2%
SOSTITUZONE PARACLI E GUARNIZONE
COPPA
AD165970646 PARACLIO RADIALE Pz 1 16,925 20 % 13,54 2%
AB410110180 GUARNIZIONE Pz 1 10,5125 20% 841 2%
A4570110280 GUARNIZIONE PZ 1 16,65 -20% 13,32 2%




I
. . s s L Pr.

Articolo Descrizione .M. Qta Pr. Unitario | Sc./Magg. 1 Totale IVA
A4570150180 GUARNIZONE CARTER DISTRIBUAONE PZ 1 74,075 20 % 59,26 2%
A0259975047 PARACLIO LATO VOLANO Pz 1 55,775 -20 % 44,62 2%
Ad470140322 GUARNIZIONE COPPA OLIO PZ 1 160,825 20 % 120,66 2%
AB410100163 KIT FILTRO SFIATO MOTORE PZ 1 92,625 20 % 74,10 2%
N917003036003 | GUARNIAONE TUBO PESCAGGIO OLIO Pz 1 0,7875 20% 0,63 2%
AG282402417 SUPPCRTO MOTORE PZ 1 275,00 25% 206,25 2%
AS412417713 SUPPCRTO MOTORE Pz 1 181,01333 -25% 135,76 2%
ADD41539428 BULBO LIVELLO QLIO PZ 1 65,9125 - -20 % 52,73 2%
A4570180116 TUBO GUIDA PZ 1 29,50667 25 % 2213 2%
AD019935696 CINGHIA 2125 MM SINGOLA PZ 1 49,68667 25 % 37,25 2%
AB285970352 TUBO FLESSIBILE NW 25/ 1320 mm PZ 1 90,50 20 % 72,40 2%
ADM9936096 CINGHIA 11PK 2017 Pz 1 49,65714 30% 34,76 2%

OLIO MOTORE SAE 10W40 MB 228.51 28 4,75 133,00 22 %
- PERDITA CLIO CAMBIO AUTOMATICO 0 22%
- SCOMPOSIZIONE CAMBIO AUTOMATICO AL H 14 25,00 350,00 2%
BANCO PER SOSTITUZAONE PARACLIO E KIT
GUARMNZIONI
4139298939 KIT ANELL] DI TENUTA PZ 1 141,00 40 % 84,60 2%
4139298942 KIT ANELLI DI TENUTA PZ 1 468,60 40 % 280,80 2%
CLIO CAMBIC AUTOMATICO ZF ECOFLUID 3 5,25 162,75 2%
PLUS A
- APPLICAZIONE PARATIA AUTISTA bus AZ 0 2%
695 LAVORO 37472021 DEL 23/08/2021 CIG
Z9F3329D1B
- SCOMPOSIZIONE PORTA AUTISTA PER H 8 25,00 200,00 2%
MONTAGGIO SOTTOSTRUTTURA DI RINFORZO
- COSTRUZIONE E MONTAGGIO GHIERE E H 1 300,00 300,00 2%
TELAIQ IN ACCIAIO INOX
- MONTAGGIO POLICARBONATO DIAM 5MM H 1 25,00 25,00 2%
Pdlicarbonato spessore Smm 1 55,00 55,00 2%
&ccialo inox tubolare 30 mm 1 150,00 150,00 2%

i
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Nafura/Esigibilita IVA

Arrotondamento

Al IVA

Imponibile

L

Imposta

S (scissione dei pagamenti)

0.00

22%

3.561,97

783,63

" Bati pagamento

Condizioni Pagamento Modalita

U R SR

Data Scadenza

!

i

Importo

- Istituto

e T

i R g 5 i g ] e pasi s TSI g

IBAN

Pagamento complefo

Bonifico

2021-11-30

EUR 3.561,97

Dati Trasmittente; ITOS006900962 - Progressivo Invo: 2957

Verslone Style 2.9.0




ﬁbﬂII'? ﬁnA&%teEli[%Bm 9&7 Progressiva invo: 0001546326

Versione = Style 2,9,0 et bttt enen bt o trrn = o e

; Mlttente o ) Destinatario

B - o i s

! AMAT. Az x la Mob.nell'Area di Taranto S.p.A
Via C. Battisti, 657

| 74100 - TARANTO - TA - T

i P.IVA: ITDD146330733

E BUS TECH DI DRAGO GIROLAMO
VIA PER CASTELLANETA ZONA, INDUSTRIALE
| 74017 « MOTTOLA - TA- [T
i P.VA: ITD3249110738
! Cod. Fiscale: DRGGLMBIHITC136K

: Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) | Codice Ufficio: SWKJPTT
i

|

Id SD1: 5870808009 Data SDI: 30/05/2021 22:23
Formato Tmﬁgﬁ_gslone: FfRil.z

‘Dafi Fattura | ;

LN:;.aturra Docurﬁento | irNumero | i Data l; Importo T;tale T

| Fattura | 7015000 | 10030 | EUR434560 T
Causle

Veicolo - Targa: FKAS0MM |, Telaio: WEBG62804313106878 , KM: 142140 , Descr Veicclo: Mercedes Benz - Mercedas-Setra
IBAN: [T13Y0306978843100000004340 BANCA INTESA SANPACLO )

IBAN: IT3000868878840002000408060 BCC MARINA Dt GINOSA

IBAN: [TO7A0884441480002001020653

[
r Dati ordine acquisto

e ks 2 e b

L gt by e 8 el 41 e AN A B A el Tt o ¥ SRV g b AP A AW Ayt i ol o Al S B 6% irn TR T S A AL &

ma e wabet s

i Dati DDT

T B a1 8 i AT o AT A i A -

’.

PPV S

Dettagllo linee Fattura % @] S (0% 5’
. ! 1 1 i
. Aticolo Descrizione UM. | Qi | Pr.Unitaric | Sc/Magg. | Pr. . Iva
S S I A | LR
: Targa: FKASOMM Teleic: WEB62804313106679 Fg | : 2%
Mod: MERCEDES-Mercedes-Setra KM: 142140 | ; 1 ! | 5
H 3 q 1
: - CONSUMO ECCESSIVO OLIO MOTORE ' ! 3 t 2%
«1 - STACCO E RIATTACCO MOTORE E CAMBIO H 18 250 | 45000 | 2%
; PER ELIMINAZIONE PERDITE OLIO MOTORE ! | ! '
| - SOSTITUZIONE SUPPORT MOTORE, H 55 | 2500 13750 | 2% '
SOSTITUZIONE GUARNIZION| SGARICO ED ; ,
ASPIRAZIONE : | ;
. - SCOMPOSIZIONE MOTOREALBANCOPER | H | 135 25,00 3750 | 2%
i | SOSTITUZONE PARAOL E GUARNIZIONE ,
! COPPA :
ADTB9970646 | PARACLIO RADIALE PZ ! 1 , 16925 20 % 1350 | 2%
E ! |
. .
| AS410110180 | GUARNIZONE PZ | 10,5125 20% 841 | 2%
| 1. o o
i ' i 7 i ;
| AdSTON10280 | GUARNIZIONE PZ i 1 | 1685 20% 1332 , 2% |
i ! | ; i




VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del |*
IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. A.D.n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A.n° del
Data scadenza pagamento o N .
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

i

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
L
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 Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici
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. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del.............covcovveeevennnens Profco i
IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.
DATA

FIRMA




\

ST I

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personate

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del .
DATA FIRMA DEL RESPONSASILE
Conv. n° del |
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n°® del Per supervisione
[DATA FIRMA,
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantitd, 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 datl contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunt DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA F'RMA% SP ILE IL RESP. UNITA' TECNICA
[I 1 A 2071 per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABIr.ITA' BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
P supervisione

Jo-ov-30ul Tolow st
N/

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

, po i

Data scadenza pagamento

DATA] / FIRMA DEL RESPO
[ 1 [l

DATA FIRMA IL RESPONSARBILE UNITA' TECNICA
' per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPON% U
V9 f1 ~
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: / s
verifica conferimento incarico :
Conferimento del co..oooeeniirniiverineeens Prot i cceecinianns
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA

v



Pati Trasmittente: IT05262890014 - Progressivo Invio: E21WM48154
Versione Style 2.9.0

Dati Riepilogo

o s cen

i Natura/Esigibilita IVA i Arrotondamento

e it AR i 0 e e e b gt s

: S (scissione dei pagamenti) ! 0.00

Dati pagamento

; Condizioni Pagamento ' Modalita 4 Data Scadenza

]
5 Pagamento completo

Bt e e et e i

, Bonifico 2021-11-30

]
A EIE T e M b ARt TP A e s F 3 8 S

ot ks e AR e RAdeadhe o m e b ke ¢ L,

Importo

4 hweme abaniges Ge e e S e k.

e v [

AL WA Impenibile . Imposta
pr— .\..L...-:,. B e b o SR AR e STk o1 .w...m..i et ambeyn it £ o AT N oNM
22% . 3.561,97 783,63

b

i Istituto 1 1BAN

EUR 3.561,97

U )

Dati Trasmittente: ITOS006900862 - Progressivo Invio: 2957

Verslone Style 2.5.0




VIS8T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite dl accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
Conv. n° del :
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D, n® del per supsrvisione
DATA FIRMA
Delib. CA. n° del
Data scadenza pagamento - _ o
DATA LADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. N, del -
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. 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 FIRMA

UFFICIO TECNICC
verifica perfefta esecuzione lavori

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici
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. NOTE:

verifica conferimento incarico

Conferimento del .......ocvvveiiivmeeienenane

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

DATA FIRMA




(RO |

P ——— e b =

Aricaolo

- PR —— e e e i e

Pr.

i
. X Descrizione U.m. Qta Pr. Unitario  Sc./Magg. D Totale , VA
; ; : I T B e e e
| A4ST0150180 | GUARNIZIONE CARTER DISTRIBUZONE L OPZ P11 74075 20% | 5926 | 2%
i ) , ;
i T 'r S - !
; AD259975047 © | PARACLIO LATO VOLANO I Pz 1 85775 1 20% o, M2 | 2%
i ! f ! | ]
‘ e e - - T
| A4470140322 | GUARNIZONE COPPA OLIO ez 1, 150825 20% |, 12086 | 2%
} s . o
} ABH0100163 | KIT FILTRO SFIATO MOTORE . Pz 92626 ' 20% , A0 | 2%
‘ ‘ : i . '
[p— — : i -y | — - l
N917003036003 | GUARNIZIONE TUBO PESCAGGIO OLIO Pz P 0,7875 20% 1 088 | 2%
! | '
: , g .
{ AB282402417 1 SUPPORTO MOTORE PPz 1 27500 | B% 20825 . 2%
! i i : ! : | '
L e - e —. B B e R — : .
Ao412417713  + SUPPORTO MOTORE | PZ 1 18101383 | 25% | 13576 | 2%
! i f | ' . :
| I i f '
AQ041539428 | BULBO LIVELLO OLIO i Pz | 1 | 65915 | 2% 5273 | 2% :
! } i ! {
1 H ! 7 ‘ l
i i o —— ! % - ; ! e vt
| A45T0180116 | TUBO GUIDA toPZ o, 1 2950867 | 5% 213 | 2%
. ] , i 1 \
i 1 !
Y ; - ] T e - X
:; AOD19935695 | CINGHIA 2125 MM SINGOLA 4 1 4966657 . 5% 328 T R%
t I { ' i
1 1 i 1
[ T s e e e s i L _ ‘l‘_ TT TS TSRO TR e — i e e e D
1 AB289970352 i TUBO FLESSIBILE NW 25/ 1320 mm PZ 1 9050 -20 % 7240 . 2%
1 - ! '
- - : o e et eeer e on o e e oo e st o e 2 oo
| ADD19936096 | CINGHIA 11PK 2017 I 1 49,65714 -30 % U6 2%
f ; - { 7 e e e 7
! » OLIO MOTORE SAE 10W40 MB 22851 : . 8 4,75 13300 2%
' , - PERDITA OLIO CAMBIO AUTOMATICO 0 2%
» - SCOMPCSIZIONE CAMBIO AUTOMATICO AL H o+ 14 25,00 350,00 1 2%
* BANCO PER SOSTITUZONE PARAOLIO E KIT
: | GUARNZIONI , ‘
| i ’ f ; i ' '
1 4139298930 | KIT ANELLI DI TENUTA PZ D1 14100 40% | 8480 2%
. i | | i 1 . i
| 4130208042 | KIT ANELLI DI TENUTA Pz 1, 46800 40% | 26080 | 2%
! . : !
I i K . ! |
| OLIO CAMBIO AUTOMATICO ZF ECOFLUID s | s | 18275 | 2%
| i i i | !
; i PLUS A | : i : j
: 3 ! | ; .
r : : ; ; ‘
; - APPLICAZIONE PARATIA AUTISTA bus AZ | N ; ! P 2%
i 695 LAVORO 374/2021 DEL 23/09/2021 CIG | : | ! g | i
! Z9F3320D1B ' ; : ! ! ,
i B : ! -
| -y - T 1
! - SCOMPOSIZONE PORTA AUTISTA PER H f 8 l 50 | I 20000 ' 229 |
; MONTAGGIO SOTTOSTRUTTURA DI RINFGRZO . i | ; ; ) ;
E ~ COSTRUZIONE £ MONTAGGIO GHIERE E Hobo1 30000 | I 30000 | 2%
. f TELAIQ IN ACCIAIO INOX | ‘ - : 5 ! ‘
f ¥ f i :
| | - MONTAGGIO POLICARBONATO DIAM 5MM Ho: 1, 250 | | om0 | 2%
1 i | ' | .
§ Policarbonato spesscre Smm E 1 : 55,00 ! 55,00 : 2% »
‘ , — i : —
| acciaio inox tubolare 30 mm . 150,00 L1500 . 2%




Azienda per la Mobilita neli’Area di Taranto

Sp.A.

1,

S
¥
i
»

SENA @

o

s

ENTHE,
witiiang Yo

B

AREA TECNICA - GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: (cb A

Capo Unita Tecnica:

firma

O

Data

N/ll [2/

Mod. 7/2018 - AT I “Griglia di controllo documentazione" l Data: 09/02/2018

SEZIONE 1
ANALIS! PRELIMINARE COMMESSA Nr.
Protacollo e data l I l ? J’l SS 3 ’
Presente in b Allegato
DOCUMENTAZIONE: Originale | Protocollo  data Copia
commess, . .
/d Copia gialla
{ ~Of~2

Bolla di avaria officina St < l2hs ¥3 | 200tk \/

D.D.T. emesso da AMAT di trasferimento busasede | SC /' | O 528 27-0%-7%¢ J

del riparatore /

“Richiesta di preventivo” (punto “I" della procedu-

ra)

Preventivo inviato dal soggetto esterna (punto “NI” St € (1264 [722-08-7 v

defla procedura) 5 /4 C (%28 F }27-08-7, v

“Ordine di esecuzione dei lovor’ (punto V della sl C #4337 [13-05-% VvV

procedura)

5 2] Z{-0%-2
D.D.T. emesso dal riparatore di consegna bus ‘] Z3 ¢ \V4
i

D.D.T. emesso dat riparatore di consegna RICAMBI /

“Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto con le sV o 7¥-08-T ¥

modalitd descritte al punto V! della procedura

“Verbale di verifica dei requisiti contrattuali” (in ca-

so di montaggio o fornitura di MOTORE

REVISIONATQ) |- - .
10. Altri documenti:

firma Data Note:
Controllo eseguito da: \ &
. 3-8 . [ TZeB -9 |
SEZIONE 2
p / /
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: go Data fattura: %n / 0 //m!l/, lmporto:J 3 /b1 ] 9}-
l /

NOTE:



(& " TNy 5.0.4.
Azlonds per lo Mobilitd noll’Acea di Tarante

“VERBALE DI COLLAUDO"
{Funto "“VI" della procedura)

(BUS 695 — APPLICAZIONE PARATIA — STACCO E RIATTACCO MOTORE E CAMBIO)
P SosTiumone fAflAauo

Il giorno Q:}H ] 24 alle ore A6 *:C0, presso la sede AMAT, si procede dlla redazione del

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

autorizzati con “Ordine di esecuzione dei lavori” prot. 17433/21 del 23/09/2021.

Sono presenti:
- per AMAT: Marianna Eftorre, in possesso del profilo professionale di “Capo Unitd

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

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

-} Risultati dell’'operazione di collaudo:
CONFORME ALL'ORDINE, COME RILEVATO DALL’OPERATORE___ 2|22\ IN DATA
24 /‘(/.2’\ , QUANDO HA EFFETTUATO IL COLLAUDO PER RIAMMETTERE IL BUS IN
ESERCIZIO .
-) Eventuali osservazioni:

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

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

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): jZ{ POSITIVO [ | NEGATIVO
{barrare il caso che ricorre)

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

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DE| RICAMBI SOSTITUITI



Azienda per lo Mobilitd noll’Area di Taranto

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

La tabella sottostante, precompilata a cura dell’ Area tecnica per quanto attiene
alle colonne q), b), c) e d), riporta tutti i icambi, di importo 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 riportati nella colonna ej):

a b c d e
Esito verifica
Pr. Denominazione ricambio Quantita Costo ricambi sostituiti
£ sl NO

1 [GOAONIoNE Caffh Cuo A A0, 66 | X
2 |guPoto MoTonx A | 26,25 | %
3 | SUPPOITO (MGTOAR A 25,96 | X
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5 /
3 /
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-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): K]posimvo [ ] NEGATIVO

(barrare il caso che ricorre)

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




Spa.
Axienda per lo Mobilitd nell'Area di Taranla

Spett.le BUS TECH

Via per Castellaneta
74017 — Mottola (TA}

Info@bustech.it
Lavoro n. 374/2021 del 23.09.2021
OGGETTO: bus n. 695 - Ordine di esecuzione dei lavori di APPLICAZIONE PARATIA — STACCO E RIATTACCO MOTORE
E CAMBIO
CIGZ9F3329D18B
Visto che:
a. conD.D.T. n. 528 del 22/07/2021 & stato richiesto preventivo di spesa riferito alla [avorazione e al bus in oggetto;
b. il preventivo, pervenuto in data 21/05/2021, assunio al prot. 17269/2021 del 22/09/2021 indica il costo
totale dell'intervento in € 3.561,96 + [VA; .

Tanto premesso, st emette Pordine di esecuzione dei lavorl alle seguenti condizioni:
p

0017433/2021 del 23/09/2021 15:18:59

1. costo dellintervento: €3.561,96 + IVA;

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

3. penale per ritardata consegna: pari al 2% deil'importo dei lavari per ogni giorna solare, IVA esclusa, fino alla
concorrenza del 10% di tale importo. Superato tale limite 'AMAT provvedera al ritiro del veicolo,
addebitando alla ditta ogni cnere refativo, nessuno escluso;

4, pgaranzia suil’intervento: 1 anno;

5. consegna autobus: consegna ¢/o Amat a Vs carico.

6. redazione da parte di AMAT del “Verbole di collaudo” presso la sede AMAT: il predetto verbale sara

redatto a cura di AMAT su apposito modello predisposto & compilate al momento del rientro del veicolo nel

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

depasito aziendale AMAT. Si precisa che la Sezione n. 2 di tale verbale & riferita alla verifica della consegna
dei ricambi sostituiti di importo superiora a € 100,00, L'eventuale esito negativo del predetto verbale non
consentira la liquidazione della fattura relativa ai lavori eseguiti. Sard Vs. facolta richiedere copia del
suddetto verbale;

7. Condlzioni di pagamento: 60 gg DFFM;

8. Formata trasmissione fattura elettronlca : FPR12 [Fattura tra privati);

9, Codice destinatario: SWIJP7T,

Rif.:Ing. Marianna Ettorre

Direzione Tecnica: IngNvedro Piazza

Q\.‘ bRy Il Direttg é:enerale f.f.

KyMa

M 0 Bl LlTA Via Cesare Baitisti, 657 — 74121 Taranto / 089 7356111 — Fax 089 7794247
www.amat.teranto.it - amat @amat.ta.it — PEC amat@pec.amat.ta.it

AMAT SPA CF, P.VA e N* [scrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 = Capitale Sociale € 2.340.463,00 Int. vers.

i mm — awam

LT T ) TR T N

r——




0017269/2021 del 22/09/2021 10:34:30

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

A \ N o,
ELISE {fé& OMNIPIUS
TECH N\ Mercedes-Benz

Zona Industriale San Basilio, uscita casella AM4 74047, Mottela

: PARTNER VOITH
Tel 6998833276 pbx-Partita \WA 03245119735-Codice Unlvoca: SUBMION @ 1 EE RVICE
' 1

Sito wah: wnw.bustech.it ARTNER
Email amministrazionedhustach.it
Cllente ]
445 AM.A.T. Az. x fa Mob.nell'Area di Taranto
S.p.A.
Via C. Battisti, 657
74100 TARANTO TA
P.lva/C.F: 00148330733 7100146330733
( Tipo Doc: LO  Ordine dl lavoro officina Numero: 667 Del : 21/09/2021 ]| Paglna 1di 2 |
|Banca H Cond.Pag : Split Payment BB 60gg FM ] Agente : |
[ Articolo B Deascriziona UM Q Prezo Carlco Sco-1Sco-2importoriga Cl Colli ]
Targa: FK450MY Telalo: WEBG2804313106879 Cod.Az.: 695 Gar: - Km: 142140
Mod: MERCEDES-Mercedes-Sefra VAN: Cont.:
CONSUMO ECCESSIVO OLIO MOTORE 0,00 0,00
STACCO E RIATTACCO MOTORE E CAMBIC PER H 18,00 25,00 0,00 0,00 450,00 SP
ELIMINAZIONE PERDITE OLIO MOTORE
SOSTITUZIONE SUPPORTI MOTORE, H 550 25,00 0,00 0,00 137,80 SP
SOSTITUZIONE GUARNIZION] SCARICO ED
ASPIRAZIONE
SCOMPOSIZIONE MOTORE AL BANCO PER H 13,50 25,00 0,00 0,00 337,50 sP
SOSTITUZIONE PARAOL] E GUARNIZIONE COPPA
A0169870646 PARACLIO RADIALE PZ 1,00 16,93 20,00 0,00 13,54 8P
A5410110180 GUARNIZIONE PZ 1,00 10,51 20,00 0,00 341 5P
Ad4570110280 GUARMIZIONE PZ 1,00 16,65 20,00 0,00 13,32 SP
A4570150180 GUARNIZIONE CARTER DISTRIBUZIONE PZ 1,00 74,08 20,40 0,00 59,28 SP
A0259975047 PARAQLIO LATO VOLANO PZ 1,00 55,78 20,00 0,00 44,62 SP
Ad470140322 GUARNIZIONE COPPA OLIO PZ 1,00 150,82 20,00 0,00 12068 SP
A5410100163 KIT FILTRO SFIATO MOTORE PZ 1,00 92,62 20,00 0,00 74,10 SP
N917003036003 GUARNIZIONE TUBOQ PESCAGGIO OLIO PZ 1.00 0.79 20,00 0,60 0,63 SP
AB282402417 SUPPORTO MOTORE PZ 1,00 275,00 25,00 0,00 208,25 8P v
A9412417713 SUPPORTO MOTORE PZ 1,00 181,01 25,00 0,00 135,76 SP o
A0041539428 BULBO LIVELLO QLIO PZ 1,00 6591 20,00 0,00 §2,73 sP
A4570180116 TUBO GUIDA PZ 1,00 258,50 25,00 0,00 2213 8p
A00189356985 CINGHIA 2125 MM SINGOLA PZ 1,00 49,66 25,00 0,60 37,24 SP
A6288870352 TUBO FLESSIBILE NW 25 / 1320 mm PZ 1,00 80,50 20,00 0,00 72,40 SP
A0019936096 CINGHIA 11PK 2017 PZ 1,00 49,66 30,00 0,00 34,76 SP
OLIO MOTORE SAE 10W40 MB 228.51 26,00 4,75 0,00 0,00 133,00 SP
[ Nota: ] )
[ Totale mancdopers Totalo ricambi T.como
Cre. Importe:
( I hie: T
Flrma per Accettazione [ i 1.953.81 ]
[ 620,03 |
L [Tniala: J
“Tofarmaliva s Somsanaa LEDGE S78I00 taloia 8 privacy. 1ve, 341 56r0 Satel per e TreTie promie Inaramd 1 o Toppoertl Commerclall, i xaanza il va furmata diezanes o a tala rart d

* = Sconto merce Segue......




0017269/2021 del 22/09/2021 10:34:30

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

,4 P o,
BUS {%3 oMNIplus
TECH N\ Mercedes-Benz

15 o

Zona Industrizle San Baslilo, uscita casello AF14 74017, Mattola PARTHER VOITH

Tel 0998833276 phx-Partita IVA 03249110733-Codlee Unlvoco: SUBMZON ] SERVICE
Sito weh: www.bustech.it + PARTNER
Emalk amministrazione@bustechit
[ Cliente
445 AM.AT Az xa Mab.nef'Area di Taranto
SpA.
Via C. Battlsti, 657
74100 TARANTO TA
Plva/C.F: 00146330733 700148330733 J
[ Tipo Coc: LO  Ordine dl lavero officina Numero: 667 Del : 2110972021 ]l Pagina 2di 2
[Banca : Cond.Pag : Split Payment BB 60gg FM ][ Agenta : J
L Articolo Descrizicne UM Q Prezzo Carico Sco-1Sce-2importoriga C! Colll ]
PERDITA QOLIO CAMBIO AUTOMATICO 0,00 0,00
SCOMPOSIZIONE CAMBICO AUTOMATICO AL H 14,00 25,00 0,00 0,00 350,00 SP
BANCO PER SOSTITUZIONE PARAOLIO E KIT
GUARNZIONI
4139298939 KIT ANELLI DI TENUTA PZ 1,00 141,00 40,00 0,00 84,60 SP
4139298042 KIT ANELLI DI TENUTA P2 1,00 488,00 40,00 0,00 280,80 SP
OLIO CAMBIO AUTOMATICO ZF ECOFLUID PLUS A 31,00 525 0,00 0,00 162,75 sp
Operazione con scisslone di pagamento — Art, 17 ter DPR 633/72
[ Noter: ] )
Tetale menndapera Totala rcambl Tcompo
Cre: 51,0000000 Importo: 1.275,00 1.556,96 2.831,86

imponibie:
Firma per Accettazione [ ponbhe 2331,95'

["a’ sza.oaJ

[Tolale: 3'454'9;JJ

\
Informativa e contenst LEGGE B75/80 lutala ¢ privacy. F va. datl esnc traliaf) per lo finalita propria inanent | nostrd mpport] cemmenciall, In asasnza dl vé formale dis: i alalg

* = Sconlo merce




0017287/2021 del 22/09/2D021 12:23:29

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

BUS =t
TECH Noe/

Zona Industriale San Baslilo, uscita casello A/14 74017, Mottola

@ OMNIplUS

Mercedes-Benz

| PARTHNER VOITH
Tel 0598833276 pbx-Partita IVA 03249110739-Cadlea Univoco: SUBMION SERVICE
Slto web: www.bustech.lt i PARTNER
Emalk; amministrazione@bustachit [service —— wrbnr et}
Cliente ]
445 AMA.T.Az. x la Mob.nell'Area di Taranto
SpA.
Via C. Battistl, 657
74100 TARANTO TA
Plva/C.F: 00148330733 100146330733
[ Tipo Doc: LO  Ordine di lavoro officina Numero: 671 Del : 22/08/2021 Jl Pagina 1 d1 1 ]
(Banca: Cond.Pag : Split Payment BB 60gg FM ]ugente : ]
[ Adticalo Desciizione UM Q FPrezzo Carico Sco-1Sco-2Importoriga G Coll ]
Targa: FK450MM Telalo: WEB62604313106879 Cod.Az.: 635 Gar.! = Km: 154540
Mod: MERCEDES-Mercedas-Setra VAN: Cont:
APPLICAZIONE PARATIA AUTISTA 0,00 0,00
SCOMPOSIZIONE PORTA AUTISTA PER H 8,00 25,00 0,00 0,00 200,00 sSP
MONTAGGIO SOTTOSTRUTTURA DI RINFORZO
COSTUZIONE E MONTAGGIO GHIERE E TELAIC IN H 1,00 300,00 0,00 0,00 aco,00 sp
ACCIAIO INOX
MONTAGGIO POLICARBONATO DIAM Smm H 1,00 25,60 0,00 0,00 25,00 sp
Policarbonato spessore 5 mm 1,00 55,00 0,00 0,00 55,00 SP
acciala Inox tubolare 30 mm 1,00 150,00 0,00 0,00 150,00 SP
Operazione con scissfone di pagamento — Ar. 17 ter DPR 633/72
[ Note: ] )
[ Totale manodopara Yotale icambi T.corpo
| Cre: 10,0000000 Impaorto: 525,00 205,00 730,00
[ [ ibile; l
Firma per Accettazione [ mponmE 730,00
M 160,50 ]
| | Totale: 890,60]
LlnmmmnemnmloLEGGE G1A/BT Wotaln @ privacy. | va. datl scne badat por io freliie propds nerenl! | noolst rappartt commareizl, i eszenza dl va fatmale di < Hiani 8 e g

* = Sconto merce
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CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domicitio o Residenza, Parita VA

AMAT. S.p.A.

"t par fa Mobilita nell'Area di Taranto

Via C. Batlisti, 657 . Tel. 099 J356114
T4121TARANTO

Partita lva 88143338733

DOCUMENTO DI TRASPORTOQ

{D.d.t.) orr a720el14.08.1998- 0,78, 696 del 21.12.1656

N._928 wllziotizeg.

a mezze:
[ vettore [ cedente

[ cessionario

CESSIONARIC: Ditta, Dipendenza, Domicillo o Residenza, Partita VA

KoR T Eci

LUDGO D DESTINAZIONE (se diverss dallindirizzade! cessionavia) £ VARIAZICNI

20/1,4- ll'ub g.%&i’{

LD

(Ta

Yo 20 A

A\

CAUSALE DHL TRASPORTC

DESCRIZID|

/EUTO IDU%

¥S. ORD. N. DEL D i conte

[ a saldo
IMPORTQ &

NE DEI BENI (natura e qualitd)

AF €5 N

Corlfu o

ECc Egec JO a2

S S

v Tona T o

PEro .

CALR 0 AT 3

/

e

/

e

e

PESO MG PORTO

TOTALE €

cedente

Censegna o inizio trasporto a mezzo ——
cessionario

DaTA

7 1100104 [( 5o

RRAA DET-CONDUCENTE

ANNQTAZION! - VARIAZIONMI

RUMERD PROGRES SO, | FlRMA DEECES SIONRIG

651203033 (a)

(1) Solo in case di utitizzo in spstudord dera certificazions fiscale,
{2) Al seast defl'at. 3, comma 2, det$XER, 441/97 e successive medificazion]

[2]



ATTENZIONE: -

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

DICHIARAZIONI
al senst 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 ficenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n,
dichlara che. le seguenti cose sono (*); -

o di sua proprietd; . [1da esso elaborate, trasformate, riparate o simifiy

0 da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposito in refazions al contratto di deposito o
a prese in comoedato: ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

O prese In locazione;

Firma leggibile del titolare
{0 del siio legale rappresentante)

B) TRASPORTO QCCASIONALE 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 proprio n.

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

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titofare
(o def suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare I'potesi o le ipotesi che ricomeno,

N.B - dichiarazione B) va fatta anche nel caso che, il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende cose che rientrano fra quello previste
nella lisenza e va quindi aggiunta a quella di cui alta lettera A),



CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita VA

Y OFFI%%XE(C;%)ANIC " ' DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

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

amezo: [ cedente O cessionario

W Contro Aute J -
| Maruedes-aenrzzsgﬁra Jﬁ 9
OMNIpius N. Data A | '
-~ Vin Turante 2. C.P. 88 1014 CASTELLANETA (1a)

CESS! 10: Ditta, Digandenza, WW VA LUOGE DI DESTINAZIONE (se diverso dall'indirizzo del cessionarig) £ VARIAZIQNI

FAN

Via ¢ BRSs 651 (DT

HACH YAQMNTO

CAUSALE DELJTRASPORTO V5. ORDINE N. DATA

QUANTITA

€U

l (] asaldo

IMPORTO ®
)

1 in conto

nwE
Palds /%Yo

K{/QL I/W Gotrceon /Zgﬂéc’ﬁﬁj CQUAM‘WN‘E' CofPay OIU\D)

Vot-2% 7 ot Yot oR

| RIRISRRRR

/

/

ASPETTO ESTERIORE DEY BENI N. COW PES0 KG. PORTO

f A

ANNOTAZION| - VARIAZIONI NUMERQ PROGRESSIVO < FIR! CESRI0

|
TOTAL |
[ DATA E ORA DEL RITIRO FIRMA DEL
lConsegna o inizio trasporto a mezzo [ cedente (] cessionario |
| | | a %

&

1687C02 )

(1) Solo in caso 4i utifizo in sostituzione della certificazions fiseale - (2) Al sensi dell'art 3, compa?, W.E
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ATTENZIONE: T M N

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

[dprese in comedato;

D S A . .

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

A) TRASPORTO DY COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERICRE A KG. 3.500

! sottoseritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in como propno n ,'. o

dichlara che!eseguentl cose sono (*: Jaut ag oL ra

P SN .
[Jda esse elaberate, trasforate, riparate o simill; ‘

CItenute in deposito In relazions at contratto & deposito 0
ad un contratto di mandato ad acduistare o a verdere; AW

O disua proprieta;
[ da esso prodotte o vendute;

Ciprese in locazione;

-

Firma leggible del fitolare *
(o del suo [egale rappresentante) L i

B) TRASPORTO. OCCASIONALE DI CéSE IN CONTOPROPRIO.. b ki -
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE AKG. 3.5C0

/l l ] - -

AN

I sottoscritto, titolare di ticenza all'autotrasporto di cose in conto propno no .

dichizra che le seguenti cose song (*): _ -

[ di sua proprieta; [ prese in comodato; 0 prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

~

~ Finma leggibile del titofare
{0 del suo legale rappresentante)

-

(*) Dichiarare I'ipotesi o le ipotes! che ricomeno.

N.B - dichlarazione B} va fatta ancha ne! case che il frasporto, altre che essere occasionale, comprende cose che rientrano fra quetle previs!e
nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A).

ERP! b

@)

hadnl gV



i BOLLA N Data 20/07/2021

LN blem 90.113
DI SEGNALAZIONE AVARIA | Nﬂﬂf;[ﬁ E;%mesza /Z 45 (‘5) 6

Autobus 0695 '
| Autista  MOREACOSIMO

j Data registrazione:

20/07/2021 01.1210

. Localita avaria: DEP
, Inserlta da : |NCARDONA SEBASTIANO

; AVARlA CONSUMO ECCESSIVO DI OLIO

:.[sa-t; (..‘-)rari;_:o eratorllnterventoesegwto (?/!—IZQ)B:/} %QM/lQ &€ ‘B \. ” 22)
; 2 4o Pq f + <o
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Vo%m&_ Ao Aol /Q 2 . _albalor P Lms‘gc'm 5
m m&\ M&‘ﬁa Buovc, Q&, bald G henbor cendld
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_ Invio ditta esterna:

 Collaudo ditta
‘ esterna:

e PZME’.%O @@»P)o j,uwz,ﬂ,

(Q‘-Mﬁ-/g‘(\&

. :Dataeora 9(’?('24
restituzione esercizio:

~Fir Eratore
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FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 5941787996 Data SDI: 11/10/2021 22:45
Formato Trasmissione: FPR12

Wise

T Badlinatane T o

o

iy

BUS TECH DI DRAGO GIROLAMO

VIA PER CASTELLANETA ZONA INDUSTRIALE
74017 - MOTTOLA - TA-IT

P.IWA: [T03249110739

Cod. Fiscale: BRGGLMBSH17C136K

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

ANLAT. Az x la Mob.nell'‘Area di Taranto S.p.A.
Via C. Battisti, 657

74100 - TARANTO - TA - [T

P.IVA: TT00146330733°

Codice Uficio; SWKIPTT

(Datl Fatiora ..

f

\ Natura Documento. o, L Nohero. T e

. inpoito Totale . ;

Fattura 72| 5000

EUR 430,05

Causale’ e

IBAN: IT13Y0306978843100000004340 BANCA INTESA SANPAOLC
IBAN: IT3000868878840002000408060 BCC MARINA DI GINOSA
[BAN: ITO7A0884441480002001020663

Veicolo - Targa: CXI97XG , Telaio: ZGA482MO00B005568 , KM:'214017 , Descr Veicolo: veco-kisbus - 491E.12.20

Dati_ordine acquisto , i P »
DatiDDT .. - - g fa e e Ly
kel 5 A e e = el "
Dettagliolineg-Falbura .« - . o e e e R o iy R -
R A e s I e St Py R R N R LR oA T R IR

.« Descrizione < UM+ Q. i Pr.Unitario " Pr, Totale .. IV,

Targa: CX197XG Telaio: ZGA482M0006005568 Mod: U4PDO491E.12.29
KM: 214017

- CAMBIO FUNAONAMENTO IRREGOLARE BUS AZ 5231 AVORO
393/21 DEL 07/10/21 CIG: Z663359F19

2%

- DIAGNOSI PER RICERCA ANOMALIA

1,5 25,00 37,50 2%

- RIPRISTINO IMPIANTO ELETTRICO LINEA CAN

12 25,00 300,00 2%

MATERIALE DI CONSUMO

15,00 15,00 2%

Bati Kiepiloge T *
o8 - _

Natura/Esigibilit IVA -

b AVA T Imponibile

S (scissione dei pagamenti)

352,50

| Datbpagamento ™ o0t T




ey ) g o T ~pr "-""-. = T = e .‘.-..n'. = g .g‘J‘ . i RS o
.Condizioni Pagamento. -, + . ‘Modalita, ., é PataScadenza: -, “lmporto. i Elsttto, L n o
T A T i R L Fa iy e S S i Ba TR TRy o MR AR R

Pagamento completo

Bonifico 20211231 EUR 352,50

Dati Trasmittente: [TO5006000962 - Progressivo Invio:; 2089

Versione Style 2.9.0




FATTURAELETTRONICA Id SDI: 5041787996 Data SDI: 11/10/2021 22:45
Formato Trasmissione: FPR12

BUS TECH DI DRAGO GIROLAMO

VIA PER CASTELLANETA ZONA INDUSTRIALE
74017 - MOTTOLA - TA-IT

P.IVA: [T03249110739

Cod. Fiscale: DRGGLMASH17C136K

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

A.M AT, Az, x la Mob.nell'Area di Taranto S.p.A i
Via C. Battisti, 657 :
74100 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [TD0146330733

Cadice Uficio: SWKJPTT

RN Y : i - R Fobe)

Veicolo - Targa: CX197XG |, Telaio: ZGA482M0006005568 , KM: 214017, Descr Veicolo; veco-risbus - 491E.12.29

IBAN: [T13Y0306978843100000004340 BANCA INTESA SANPACOLO

IBAN: IT3000868878840002000408060 BCC MARINA D! GINOSA .
IBAN: IMO7A0884441480002001020663

ukdina

Tafga CX197X5 Telaio: 2GA482M0006005568 Mod: U4PDO-401E.12. 29 ! 0 : 2%

KI: 214017 : ‘;
|- CAVBIO FUNZONAMENTO IRREGOLARE BUS AZ529 LAVORO | | 0 I

393/21 DEL 07/10/21 CIG: Z553350F19 : f : ‘

- DIAGNOSI PER RICERCA ANOMALIA H 1,5 25,00 37,50 2%

- RIPRISTING IMPIANTO ELETTRICO LINEA CAN H 12 25,00 300,00 2%

MATERIALE D} CONSUMO 1 15,00 15,00 2%




vV I1§TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n’ del :
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n® del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento -
DATA L’ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
FIRMA

DATA

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 ..

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

FIRMA




2021-12-31

EUR35250 |

Dati Trasmitiente: ITOS006900962 - Progressivo Invio; 2089

Versiane Style 2.9.0




VISTI .

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del _
JDATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv. n* del :
IL RESP. UNITA' PERSONALE ’
Determ. A.D.n® del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del
Data scadenza pagamento L N -
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. CA. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento pres DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA F'RWL R SF’ONSAB IL RESP. UNITA' TECNICA
14 - Al per supervisione
IL RESP. UNITA' CONVABILITA' E B[LANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
persupervisione

FIRM{(\M

b 407

0 S
\_/ N

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60GG. D.FFM.

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESFONSABILE
- 17 N0V, 2001 ¥
DATA FIRMA IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
Per supervisione
D , FIRMA DEL RESPONSARBILE
70y, 201 3@;@
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: /\
verifica conferimento incarico
1
Conferimentodel ......oceivvinieniiieeeen, Prot.....ccvveireiireennn

1L CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA

R —
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SIMCERT E=Srod

o*

Aziends per la Mobilité nell’Area di Taranto

AREA TECNICA - GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: 52

SEZIONE 1 Bos TEcH
ANALIS PRELIMINARE ( COMMESSA Nr.
Protacollo e data 12 6 0 1()) i
. Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: Presente ? Originale | D3 | e Copia
commess . documento \
. Capia gialta

1. Bolla di avaria officina

s;ly < Z5-°%-2 [1760¢3 v

2. D.D.T. emesso da AMAT di trasferimento bus a se- sty © I1F-0-U | €& 7 vV
de del riparatore
3. “Richiesta di preventivo” (punto “I” della procedu-

ra)
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno {punto “IIi” S(Yv) < Z28~03~ [tX 9(7 V2
della procedura)
5. “Ordine di esecuzione dei lavor?” (punto V della SOV < of-to~Tcl(833(
procedura) .
W scf o oL ~lo-7 2§ v
4. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna bus
7. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna RICAMBI /
8. “Verbale di collaudo”, redatto e sattoscritto con le suyf =] It~ to~7, \V

modalitd descritte al punto VI della procedura

9. “Verbale diverifica dei requisiti contrattuoli” (in ca-
50 di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO)

10. Altri documenti:

firma Data Note:
Controllo eseguito da: &)
R 28~ 0~

SEZIONE 2

VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: —f 2 Data fattura: Af /{0 /@Tﬁ’/ |mportoQ/ ‘3 f‘ 240

NOTE:

firma Data
Capo Unita Tecnica: BQ@;LQ\N_ 17 N0V, 2021

Mod. 7/2018 - AT _| “Griglia di controllo documentazione™ | _Data: 09/02/2018 |
p

ag. 1



il = SpA.
Arxiondo per la Mobilitd neli'Area di Toranto

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

(BUS 529 - RIPRISTINO FUNZIONALITA' CAMBIO)

I giomno _19/10/2 ), alle ore _12 100, presso la sede AMAT, si procede alla redazione del
"Verbale di collaudo” inerente i lavori indicati in intestazione, eseguiti dalla ditta BUSTECH,

autorizzati con "Ordine di esecuzione dei lavori” prot. 18536/21 del 07/10/2021.

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 collaudo:
CONFORME ALL'ORDINE, COME RILEVATO DALL'OPERATORE g’(%‘:"l IN DATA

\‘F/ 10/2) QUANDO HA EFFETTUATO IL COLLAUDO PER RIAMMETTERE IL BUS IN

ESERCIZIO .
-} Eventuali osservazioni:

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

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

-} ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): POSITIVO |:| NEGATIVO

(barrare il caso che ricorre)

Mod. 4/2018 - AT | "Verbale di caoilaudo™ | Data: 09/02/18

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUITI




Azionda por lo Mobilitd noll’Aroa di

S.pA.
Terante

{TUTTI QUELL) PREVISTI NELL' ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PAR! O SUPERIORE A 100,C0 €]

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

alle colonne a), b), ¢) e d), riporta tutti i icambi, di importo pari o superiore a 100,00 €, dei

qudli 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

(=4

d e

Pr.

Denominazione ricambio

Quantita

Esito verifica
Costo ricambi sostituiti
by | NO

—r

0| | Nl o~ ;| A W N

—
o

—
—

—
[ ]

—
w

—
f -9

—
14}

—
o~

—
~l

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2):

{barrare 1l caso che ricorre)

,Elposmvo

......

[ |NEGATIVO

| Mod. 4/2018 - AT

“Verbale di collaudo” l

Data: 09/02/18




0018536/2021 del 07/10G/2021 12:45:02

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

4

+

Wy,
',

. | P
! ' 2pA DNV-GL
Azigndo per la Mobilird nell'Arec di Terense \ mm‘/

P S

Spett.le BUS TECH
Via per Castellaneta
74017 - Mottala (TA)
Info@bustech.it

Lavoro n. 393/2021 del 07.10.2021

OGGETTO: bus n. 529 - Ordine di esecuzione del lavori di RIPRISTINO FUNZIONALITA’ CAMBIO
C1G Z663359F19
Visto che:

a. con D.D.T. n. 662 del 28/09/2021 & stato richiesto preventivo di spesa riferito aila lavorazione e al bus in oggetto;

b. il preventivo, pervenuto in data 29/09/2021, assunto al prot. 17912/2021 del 30/09/2021 indica il costo totale
dell’intervento in €352,50 + IVA;

Tanto premesso, si emette I'ordine di esecuzione dei lavori alle seguent! condizioni:

1
2

Rif.:lng. Marianna Ettorre

Direzione Tecnica: Ing.

costo dell’interventa: € 352,50 + IVA;

tempo di esecuzione dell’Intervento: n, 5 giorni lavorativl dalla data di ricevimento 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 importo. Sup'erato tale limite 'AMAT provvederd al ritiro del velcolo,
addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno ascluso;

garanzia sull’intervento: 1 anno;

consegna autobus: consegna ¢/o Amat a Vs carico.

redazione da parte di AMAT del “Verbale di colfaudo” presso la sede AMAT: il predetto verbale sara
redatto a cura di AMAT su apposito madello predisposto e compilato al momento del rientro del velcolo nel
deposito aziendale AMAT. Si precisa che la Sezione n. 2 di tale verbale & riferita alla verifica della consegna
dei ricambi sostituiti di importo superiore a € 100,00. Leventuale esito negativo del predetto verbale non

consentira la liquidazione della fattura relativa ai lavori esegulti. Sara Vs. facolty richiedere copia del
suddetto verbale;

Condizioni di pagamento: 60 gg DFFM;

Formato trasmissione fattura elettronica: FPR12 (Fattura tra privati)
Codice destinatario: SWKIPTT

Il Direttore Generale f.f.

D igtro Carallo

K Y M A Azianda per la Mobllita neli’Area di Taranto 5.p.A.

Socletd per Azioni con Socto unico soggetta a direzione e coordinamenta da parte del Comune di Taranto

™M O BI L i T A Via Cesare Battisti, 557 — 74121 Taranto / 099 7356111 — Fax 099 7794247
www.amat.taranto.it— amat@amat.ta.it - PEC amat@ pec.amat.ta,it
AMAT SPA

R
- = ——

C.F., P.4VA & N” [scrizione &1 Reglstro Imprese di Taranto 00146330733 Capitale Soclale € 2.340.463,00 Int, vers,




0017912/2021 del 30/09/2021 12:22:01

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

*

CER)

[

/\\ .
ko O R S\

Ly OMNIpius
TECH \mm/ Mercedes-Benz P

Zona Industriale San Basillo, uscita casello A/14 74017, Mottola

VOITH
Tel 0998833276 phx-Partita IVA 03249140733-Codlce Unlvoco: SUBM7ON @ SERVICE PARTHER

PARTNER

Sito web: www.bustech.it
Emall: amministrazlone@bustech.lt

Service Bua Drive Systesmns|

[ Cliente

446 AMAT Az. xIa Mob.nell'Area di Taranto
S.p.A. .

Via C. Battisti, 657
74100 TARANTO
Plva/C.F: 00146330733 100146330733

TA

>,

[ Tipo Doc: LO  Ordine di lavoro officina Numero: 696 Pel : 29/09/2021 j' Pagina 1 di 1 |

[Banca : Cond.Pag : Split Payment BB 60gg FM J[ Agente : ]
[ Articolo J Descrizione UM Q@ Prezzo Carico Sco-18co-2lmportoriga Cl Colli ]
Targa: CX797XG Telalo: ZGA482M0006005568 Cod.Az.: 529 Gar.: 15/09/05 - 14/09/09 Km: 274017
Mod: U4PD9-431E.12.29 VAN: Cont.:
CAMBIO FUNZIONAMENTO IRREGOLARE 0,00 0,00
DIAGNOS! PER RICERCA ANOMALIA H 1,50 25,00 000 000 3750 SP
RIPRISTING IMPIANTO ELETTRICO LINEA CAN H 12,00 25,00 0,00 0,00 300,00 SP
MATERIALE D! CONSUMO 1,00 - 16,00 0,00 0,00 15,00 SP

Operazione con scissione di pagamento — Art, 17 ter DPR 633/72

[ Note: J )
[ Totate manodopera Totale ricambi T.corpo
Ore: 13,5000000 Imperto: 337,50 15,00 352,50
[ . . [ Imponibile: 352 50 J
Firma per Accettazione :
[Iva: 77.55 J
[ Totale: 430'05]
L[nfurmmiva ¢ consenso LEGGE 67546 tutela e privacy. | vs. datl sono trattati per be finalita proprie inerenti i nostri rapporti commerciali, in assenza di vs formale ci ci riteni atale g

* = Sconto merce




CEDENTE: Dita, Dipenderza, Domicllo o Residenza, Partita VA
- DOCUMENTO DI TRASPORTO
o N (D.d.t.} opr a72cer 14082996 - PR, 696 dei 21.42,9905
fﬁf;g;fgfper la Mobit4a nallArea di Tarantg Spa
: TARF:_NI' 0Via Cesare Battsti g57 N.bGZ_ del ‘2& QE 4l
6}1099.1’3551 F,It 393-??94?4? S—
Pan i s g APy i ) ' )
ren @ W 0n1arisgran [ vettore  [3@ cedente cessicnario
CESSIGNARIC; Ditta, Dipendenza, Domicilio o Resldenga, Partita VA LUQGO D DESTIMAZIONE (58 diverso galfindirizzodel cessionario) E VARMZIONI
Q;SEB ‘. Eia% Y« L= en !
Sv. A :
— —_ |
CAUSALE DEL THASPORTD > A - vS. GRD. W, DEL 1 in conto!
e (DB A T~ N N asaldo:

QUANTITA DESCRIZ|ONE DE| BEN] (natura e qualita)

oh |Rs M pe R8_Te |
B Rio BRSO, g -
COAMPAQ  MARCAA SN G (0224
S Fow o .},l. R=ro
C4R B LTS

N

/
/
/

/
[ |

ASPETTO ESTERIORE DEI REM N. COlH PESO 1G PORTO
! fi U (a !
; IRV N TOTALE €

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

T
Lo

| i N
C Inizi cedente. 3™ oA ARMA DEL CNDUCENTE
OnSEANa 0 INizio (rasporto @ Mezi0 e~ 7—18 |0 \>| rzr I Ox : J-ﬂ 5 ,

ANNOTAZION! - VARIAZIONI NUMERO PROCRESSVO™ | AR ARIO
1

s
(1) Sofo in taso diwthizo in sestituzipde della certifieazione fiscale,
651203033(3) 2) Aisersi delfat. 3, tonita 2, cel DR u:ﬁr’e sueoessive modicaziant



o " ATTENZIONE:
) Lo . .
/|- | fogli ditquesto bollettalio soho in‘carta chimica autoricalcante.

Per non produrre involontarie trascrizioni, $1 prega di compilare le dichiarazioni
.sottostanti «a foglio, singolo» e non a ricalco.

] i o - T /
oLt DICHIARAZIONI} > T ' 'h"!"'/‘-"
&f sensi deil'art, 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e deila Legge 132/1987 .
O N R N
A} TRASPCRTO DI COSE IN CONTO PROPRIO . :,’ N ’)
PER UN PESO COMPLESSIVO 4 PIENO CARICO SUPERIORE A KG, 3. 500 VLT sl
II settoscritto, titclare di licenza all autotrasporto di cose in conto propno n s i
_dichiara che le seguenti cose sono (*): B - L ot S S
a di sua proprietd; Lo

-- D da-esso elaborate, trasfcrrnate. nparate 0 simili;

- . - 1
O da esso prodotte o vendute; - -~/ [ O tenute-in depdsito in relaziont al contrétte’ dideposito o - -
0 prese in comodato; -, ad un contratto di mandato ad acqulstare o a vendere;
i ' ! . Ay T T (YA -C Ty
@ prese in'locazione; S S oo -
o R P TRl Fima leggibile del itolare
S R ~ ' (o el suo legate rappresentante)
c s e f T e ¥ -
t B I's

.
A A R
.

!

B) TRASPORTO QOCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO ]
PER UN PESO COMPLESSIVO A FIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.5007 ™~

Il sottoscritto, titolare di ticenza all’autatrasporto di cose In conto praprio n. \ : .
, i
dichiara che le seguenti cose sono (*): 1,‘
Q dj sua proprietd; Qprese in comodato; Q prese in locazione; ‘\
+
e costituiscono trasporto occasionale per fe seguenti esigenze \
i -
A
: | '
Cs e A h
-__ :-' - - - - ’ T - - H - ) o - . - -' - __-
) i “Fisma leggibile del titolare
\ (0 del suo legale rappresentante)
Ia —
4] DJchlamre-hpQ}ESlo Iatpotarchenoarmnn. T -"‘ N e

NB - dlchralazfane B) Va falta anche. net casa ¢che il trasporto, cl:re che essere occasionale, comprende cose che rientrana fra quelle proviste
nella licenza & a qu!ndn agguma & quella di cul alla letiera A}

" i - - - -

N .



LEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilio 0 Residenza, Partita VA

BUS TECH

Yiz per Castelluasta 2.!.
. 74017 Motiola {TA}
BUS TECH: -

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

D.PR. 472 del 14,08.1996 - D.PR. 696 del 21.12.1995

N. 2% v D 102021

(3 cedente [ cessicnario

d MeZZO:

CESSI(ﬁID Ditta, Dipendenza, Domicilie o Residenza, Partita VA

WoGo o D@Mﬁ {se diverso dall'indirizo det cessionaric) E VARIAZION

QUANTITA

V5. ORDINE N, -
(] in conto

I [ asaldo

IMPORTO ®

/

|
|
|
|
l
l

ASPETTO ESTEHIORE WENm N.OCO%

PESO KG, PORTO

/1 toraLe €

IConsegna 0 Inizio traspono & mezzo

A} E ORA DEL RITIRO

D.
O cedente [ cessionari /f O -
cedents cessionario L |C}|) | ‘ Dl

FIRMA DEL CONOUCENTE

ANNOTAZIONI = VARIAZIONI

NUMERO PROGRESSIVO FIRMA DEL CESSIONARID

1687CD2 ()

(1) Soio in caso df utilizzo in sostituzione della certificazione fiscale - (2) A7 sensi delfart. 3, comma 2, del D.PR. 441/97.



.~

. 1237 0t
A3 stearliatod 197 6iv
{AT] nloitalt IOV

BI3T 20

ATTENZIONE:

i fogli di questo bollettario sono in carta chimica autaricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compitare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco, ‘

DICHIARAZION]!
al sensi delVart, 39 della Legge 208/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

*

A) TRASFGRTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESQ COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERIORE A ¥G. 3.500

~ Il sotteseritto, titolare di licenza all"autotrasparto €1 cose In conto proprio n, ,
dichiara che le seguenti cose sono (*):

Qdi swa proprietd; [ da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
[da esso dmdoue o vendute; ‘ Citenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
Clorese in comodalo; ad un contratto di mandato ad acquistare 0 a vendere;

Qprese in locazione;

Fima legglile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENQ CARICO SUPERICRE A KG. 3,500

Il scttoscritto, titalare di licenza ali'autotrasporto di cose in conto proprio n. )

dichiara che le seguent cose seno (*): !
O di sua proprictd; [ prese in comodato; 3 prese in locazione;

e costituiscono trasposto accasionale per le seguenti esigenze

Firma legghile del titolare
{0 del suo legale rappresentante}

(*) Dichlarare I'ipotest o ke Ipotesi che ricomono.

N.B - dichiarazione B) va fatta anche nel casa che 1l trasporto, oltra che esser occasionale, comprende cuse che rientrano fra quelle previste
nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lattera A).



BOLLA | Data 25/09/2021 |

| i Numero probiema 91 640 z
DI SEGNALAZIONE AVARIA | ‘_ "‘_?f'“em e 4013

Data regnstrazuone Autobus 0529

25002021 193500 | Auita . SCIRT MARTINO

: Locahta avarla |PER COOP

mserlta da INCARDONA SEBASTIANO

AVAFHA DURANTE LA CORSA IL BUS SINGHIOZZA T

Data Orano Operaton Intervento eseguno XY 9\,“0 U GLQ 'i 3 ? o

oot o ————

Invio ditta esterna: —L M@O

Collaudo ditta , J’, 20 OJ. A(Q &/& 5/{3 929\/0 5-;)
esterna: . {S[;z!_or?{(/) olfn A’.'A-r rf; [ DA r\/’?
Q\\ {\ nm_[u:z_ {:7 Gﬂ { '1 2D

Data e ora ‘ f

{
| restituzione esercizio: @! © (7/1

S Y IV ARAF ATV Y & Y. . . . Theaat at S8 m. . s



~

N \
+

FATTURAELETTRONICA Id SDI: 6042372536 Data SDI: 28/10/2021 17:28
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente ' ' Destinatario
BUS TECH DI DRAGO GIROLAMO AMAT. Az. x la Mob.nell'Area di Taranto S.p.A
VIA PER CASTELLANETA ZONA INDUSTRIALE Via C. Battisti, 657
74017 - MOTTOLA - TA- T 74100 - TARANTO - TA- IT
P.VA: [T03249110739 P.IVA: [T00146330733
Cod. Fiscale: DRGGLMBSH17C136K
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) " Codice Ufficio: SWKJPTT
‘Dati Fattura ~ T T T T TT T mmmmmen s T T e s s e s e oy
£
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura : 78 1 5000 2021-10-28 EUR 4.981,94
Causale

Veicolo - Targa: FK450MM |, Telaio: WEB62804313106879, KM: 154540, Descr Veicolo: Mercedes Benz - Mercedes-Setra
IBAN: IT13Y0306978843100000004340 BANCA INTESA SANPACLO

IBAN: IT3000868878840002000408060 BCC MARINA Di GINOSA

IBAN: [TO7A0884441480002001020663

Dati ordine acquisto

Dati DDT

{ Dettaglio linee Fattura =~~~ ;

| T
Articalo Descrizione 1 UL I Qta | Pr, Unitario ' Sc/Magg. | Pr. Totale IVA

Targa: FKA50MM Telaio: WEBS2804313106879 0 2%
Mod: MERCEDES-Mercedes-Setra KM: 154540

- SOSTITUZIONE CENTRALINA MOTORE E 0 2%
PRESSOSTATO ARIA (NONSEGNALA .,
PRESSIONE ) LAVORO 42012021 DEL
27/10/2021 BUS AZ 695 OIG: Z2333A3C27

- PARAMETRIZZAZIONE INIETTORI E H 4 25,00 100,00 2%

CONTROLLO IMPIANTO ELETTRICO PINFOUT

CENTRALINA MOTORE

- MONTAGGIO CONNETTORE 55 PIN ( FORNITO H 4 25,00 100,00 2%

DAL AMAT)

- SOSTIMUZIONE SENSORE PRESSICNE ARIA H 35 25,00 87,50 2%
ACD14463340 | CENTRALINA PLD PZ 1 3.880,34118 -15 % 3.298,29 2%
A0004405398 | SCFTWARE PZ 1 154,00 20 % 123,20 2%

A0218203110 | SENSORE PRESSIONE ARIA PZ 1 387,00 2% 280,25 2%




v

Articolo Descrizione ‘ U, Q.ta I Pr. Unitario ] Sc./Magg. | Pr, Totale J VA |+
- CONTROLLO GENERALE 0 2%
- RIPARAZIONE CABLAGGIO SENSORE USURA H 1,5 25,00 37,50 2%
FRENI POST X
-~ RABBOCCO OLIO IDROVENTOLA H 0,3 25,00 7,50 2%
- RABBOCCO ANTIGELO H 02 25,00 5,00 2%
14771100 TUTELA TRUCK ATF 90 LT 3 7,06 21,18 2%
AQD09820825 | ANTIGELO Pz 2 8,76 -25% 13,14 2%

{ Dati Riepilogo

e e e . . St e om0 o e e i e i e
Natura/Esigibilitd IVA Arrotondamento i ALIVA | Imponibile ! Imposta
S (scissione dei pagamenti) 0.00 22 % 4.083,56 898,38
j_ﬁéﬁ"péﬁ?:rﬁ'e”ﬁiﬁ et e an e e m wam s — ani t + o 2k v+ o ot o s pne o it e et e o ot 2 0 i e = .
Cendizioni Pagamento r Modalita *r Data Scadenza Importo l Istituto [IBAN

Pagamento completo

Bonifico 2021-12-31 EUR 4.083,56

Dati Trasmittente: ITG5006500962 - Progressivo Invio: 3057

Versione Style 2,9.0

RIC nava, i&é@,ﬁ.

E_DATA o recistr,_ 19 011 1001

+
$
.



" FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 6042372536 Data SDI: 28/10/2021 17:28

Formato Trasmissione: FPR12

Titonts T

", . Destinatario

o e, Yy

BUS TECH DI DRAGO GIROLAMO
VIA PER CASTELLANETA ZONA INDUSTRIALE
74017 - MOTTOLA - TA- IT

P.IVA: TTD3249110739

Cod, Fiscele: DRGGLMESH17C136K

Regime fiscale: RF01 (Regime crdinario)

AM.AT. Az. x la Mob.nell'Area di Taranto S.p.A
Via C. Baltisti, 657

74100 - TARANTO - TA - IT

P.VA: TT00146330733

Cadice Ufficio: BWKJIPTT

Datl Fattura . -« ° LT R . ‘ ’
- . L . .t . : . o v . o b st .. L [,
Natura Documento . i Numero L Data _ Impaorto Totale
- | . - N Lo
Fattura i 781 5000 2021-10-28 EUR 4.981,94

Causale

ot
2y s

IBAN: IT13Y0306978843100000004340 BANCA INTESA SANPAOLO
1IBAN: IT3000868878840002000408060 BCC MARINA DI GINGSA
IBAN: [TO7A0884441480002001020663

Veicolo - Targa: FK450MM , Telaio: WEBE2804313106879 , KM 154540 , Descr Veicolo: Mercedes Benz - Mercedes-Setra

Dati ordine acquisto

.

[ Dati DDT

Dettaglio linee Fatl'ure_a

UM. ; Q# | Pr.Unitario | Pr. Totale

{

FRRTOPO

r : -
i Articolo Descrizione Sc./Magg. | IVA
i . ) a - N i st
| Targa: FK450MM Telaio: WER6G2804313106879 0 l 22 %
! Mod: MERCEDES-Mercedes-Setra KM: 154540 i
- SOSTITUZONE CENTRALINA MOTORE E 0 2% |
PRESSOSTATO ARIA { NON SEGNA LA ; :
PRESSIONE ) LAVORO 420/2021 DEL, !
271072021 BUS AZ 695 CIG: 22333ASC%7 :
- PARAMETRIZZAZIONE INIETTORI E H 4 25,00 100,00 2%
CONTROLLO IMPIANTO ELETTRICO PINFOUT
CENTRALINA MOTORE i
- MONTAGGHO CONNETTORE 55 PIN { FORNITO H 4 25,00 100,00 2%
DAL AMAT)
- SOSTITUZIONE SENSORE PRESSIONE ARIA H 3,5 25,00 87,50 2%
A0014463340 | CENTRALINA PLD PZ 1 3.880,34118 -15% 3.298,29 2%
AQC04405398 | SOFTWARE PZ 1 154,00 -20% 123,20 2%
A0218203110 | SENSORE PRESSIONE ARIA PZ 1 387,00 -25 % 290,25 2%




ST

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del f
IL RESP. UNITA" PERSONALE
H r S ..
Determ. AD. n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

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

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

L RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetia 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 .......coocvvvivieeianaen. Prot.... e

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

DATA FIRMA




| Atcdo | Doscions | UM | Q@ | PrUnitaio | ScMags. | Pr.Tole | IVA
! - CONTROLLO GENERALE 0 2 %m:
! ~ RIPARAZIONE CABLAGGIO SENSORE USURA H 15 25,00 37;50 2% :
l FRENI POST SX :
f - RABBOCCO COLIO IDROVENTOLA H 03 25,00 7.50 2% 1
: - RABBOCCO ANTIGELO H - 0,2 25,00 5,00 2% ‘
14771100 | TUTELA TRUCK ATF 90 LT 3 7,06 2118 | 2% |
ADO09830825 | ANTIGELO PZ 2 8,76 -25% 13,14 2% i
i

Dag Riepilogo 1. oyl s
I.\laturalEsglb:ma IVA . i' _.Ar'rot_ondamentg} L AIIVA - meonlblle X !mpgsta N
S (scissione dei pagament() 0.00 22 % 4,083,56 898,38 i

' baﬁ’paéatqéﬁ'té'- F : X -'i“'- A : I M
.C;ndi;jgni P?gan:qptq . 1 _I\ﬂpda]iﬁ ‘. Data §padgn‘;;‘a. Iml;orito . Istitu&pi 4‘,‘ IBAN _E
Pagamento completo K
i - | Borifico 2021-12:31 EUR4.08356 | ; i

Dati Trasmittente: ITOS006800962 - Progressivo nvio: 3057

Versione Style 2.9.0

g_mc | N.:*J@l?éé;m |
tp.ﬂ. manrecstr,_ 19 01T n_

Jee '

av




\%

I & T |

st

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
Ceonv. n® de! :
IL RESP. UNITA' PERSONALE ’
Determ. AD. n® del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento S . B
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. CA. 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 pre? DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
|DATA FIRMA DERESPQNSABILE (L RESP. UNITA' TECNICA
7 .’_U,Z[m per supervisione
© ILRESP.UNITA' CONTABILITA' E BILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
perjupervisione

J

Rl [hasf]

UFFICIO TECNICO
verifica perfetia esecuzione lavori

Data scadenza pagamento

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA DFEM.
verifica dati tecnici PAGAMENTO 60GG.
Data scadenza pagamento DATA FIRMA =
7% ren, a0m
DATA FIRMA [L. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
25 10N, 2022 &
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: J
verifica conferimento incarico
7

Conferimentodel .......covvveiiceiieriieinennn, Prot....ccccoeeivirenn.

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

DATA FIRMA




" Y N h

# 2>

L. A K

) L Fx i

L : < R
-4 = FoA E: &

v &

< 8

A.';nc’c par ! Mb.‘!.‘d rall'Avea & Toranic 2w (52
AREA TECNICA - GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: 4 35
SEZIONE 1 Bos TECH
ANALISt PRELIMINARE COMMESSA Nr.
Protecolio e date ’ J ! l? é ! b

caria i/ TEO T Allegat

DOCUMENTAZIONE: Presente in/ o ingte | Data N. Prot. CO?I}L"
commess/:l’ Copia documento gialla

1. Bolla di avaria officina $C < Fo-eRU( (zé¢us

/
2. D.D.T. emesso da AMAT di trasferimente bus a se- Ss:(( 'f{/ / g fi—: !( 8:?3(( ?gég
[

de del riparatore
L 4 4202 H s

i .

3. M@p{euentiuoi(punto_’fli’.della-praceduF
ra)

§v“
v
VA
4. Preventivo inviato dal soggetto esterng (puntoyyr | SC o A < oF - (0-"AN 1200 (& V4
v
v

della procedura) |
S, "Ordine dI esecuzione dei lavor” (punto V dalta L J < ¥~ (0~ 200/
9]

procadura) /
Zd-to~q1 XA

St/ |

$. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna bus :

i |
‘ , sl /o tS~1o<7( 7 32 Fv
I7' D.D.T. emesso dai niparators d censegna RICAMBI ; I ;
[ . ‘| 1 ) H
I3 “Verbale di colloude, redareo = sottoseritto con le i 5 }/ PO 2%~ o~ ! V2 3
. modalita descritte al punto VI galla procedurs ; i i e
9. "Verbole di verifico dei requisiti controttugi fin ca- f '
so di montaggio o Fornityra di MOTORE
REVISIONATO) _
10. Altri documenti:
MBocke cta oA, pra St o §-co- (V383 | |V
firma Data Note:
Controllo eseguito da: \ ? S
SEZIONE 2

!

VERIFICA FATI’URAZ#JNE Nr. fattura; 45 Data fattura: _f(? / 0 /2)2, ' Importe:

NOTE: ‘I
Deoga 5oa\ wWey IS~lo-2¢ C4o

firma Data
apo Unitd Tecnica: p [ mra e
Capo Unit Ol 257 0m

[ Mod. 7/2018 - AT | “Grigiia f contraria documentazione” | Data: 09/02/2013

pag. 1



4rt AmAr

%&\ Aziendo por fa Mobilita nell’Areo di Toranto
“VERBALE DI COLLAUDO"
(Punto *VI" della procedurq)

(BUS 695 — SOSTITUZIONE CENTRALINA MOTORE E PRESSOSTATO ARIA )

Il giorno 29 /IOIZ] alle cre ﬂ 49 presso la sede AMAT, si procede alla redazione del
"Verbale di collaudo” inerente i lavori indicati in infestazione, eseguiti dalla ditta BUSTECH,

autorizzati con “Ordine di esecuzione dei lavori” prot. 2004%9/21 del 27/10/2021.

Sono presenti:
- per AMAT: Marianna Ettorre, in possesso del profilo professionale di "Capo Unit&

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

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

-) Risultati dell’'operazione di collaudo:

CONFORME ALL'ORDINE, COME RILEVATO DALL'OPERATORE__ GofMuo IN DATA
28 /10 [2) , QUANDO HA EFFETTUATO IL COLLAUDO PER RIAMMETTERE IL BUS iN

ESERCIZIO .

-} Eventuali osservazioni;

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

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

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): ~Q’osmvo [ ]NEGATIVO
[barrare il caso che ricorre)

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

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUITI



M&RA-

Azionda por la Mobilitd noll’Areo di Tor

anlo

{TUTTI QUELL! PREVISTI NELL' ORDINE EMESSO, D! IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €)

La tabella sottostante, precompilata a cura dell'Area tecnica per quanto atfiene

dlle colonne aj, b), ¢) e d), riporta tutti i icambi, di importo 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 riportati nella colonna e):

q b c d e
Esito verifica
P, Denominazione ricambio Quantita Costo ricambi sostituiti
£ [ s NO
T [Cedtiiowh QLD A | 3288338 X
2 | SENSdE PUESAANE paud A 2%0,9s| X
3
: ’
/
¢ /
’ /
s /
? /
10 /
11 /
12 /
13 /
14 /
15 /
16 /
17 | COPTWAE NoN  Qestiro st |
-} ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): BPOSITIVO I:l NEGATIVO

(barrare il case che ricorre)

| Mod. 4/2018 - AT

"“Verbale di coligudeo”

Data: 09/02/18




Amat S.p.A. Protocollo In uscita n. 0020049/2021 del 27/10/2021 12:41:45

i

Azisnda per io Mobilug nell’Areo di Tarank

- R .

Spett.e BUS TECH
Via per Castellaneta
74017 — Motto'a {TA)
Info@bustech.it
Lavoro n. 420/2021 del 27.10,2021
OGGETTO: bus n. 695 - Ordine di esecuzione dei lavorl di SOSTITUZIONE CENTRALINA MOTORE E PRESSOSTATO
ARIA

CIGE2333AIC2T
Visto che:

a. con D.D.T. n. 686 del 07/10/2021 & stato inviato il bus In intestazione e richiesto preventiva di spesa riferito alta

lavorazione e al bus in oggetto:

b. il preventivo, pervenuto in data 07/10/2021, assunto al prot. 20018/2021 del 27/10/2021 indica H costo totale
dell'intervento in € 4.083 56 + IVA;

Tanto premasso, si emette Vordine di esecuzione del favori alle seguenti condizioni;

=

costo dell’intervento: € 4.083.56 + 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'importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA esclusa, fino alla
concorrenza del 10% di tale importo. Superato tale limite 'AMAT provvedera al ritiro del veicolo,
addebltando alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso;

4, garanzia sull'intervento: 1 anno;

5. consegna autobus: consegna ¢fo Amat a Vs carico.

6. redazione da parte di AMAT del “Verbale di colicudo” presso la sede AMAT: il predetto verbale sara

redatto a cura di AMAT su apposito modello predisposto e compilato al momenta del rientro del veicolo nel

deposito aziendale AMAT. Si precisa che la Sezione n. 2 di tale verbaie & riferita alla verifica della consegna
del ricambi sostituiti di importo superiore a € 200,00. L’eventuale esito negativo del predetto verbale r]un

consentira la liquidazione della fattura relativa ai lavori eseguiti. Sard Vs. facoltd richiedere copia del

suddetto verbale;
7. Condizioni di pagamento: 60 gg DFFM;
B. Formato trasmissione fattura elettronica: FPR12 {Fattura tra privati)
" 9. Codice destinatario: SWKIPTT
Rif.:Ing. Marianna Ettor e;@
Direzione Tecnica: In; uro Piazza

Vol || Direttore Generale f.f,

Do ro Carallo

K Y M A Azlenda per la Mobllith nell’Area di Taranto 5.p.A.

Societd per Azionl con Suclo unlco soggetta a dirertane e coordinamento da parte del Comune dl Taranto

M 0 B l L | TA Via Cesare Battist], 657 — 74121 Taranto / 099 7355111 — Fax 099 7794247
. wavw.amat.taranto it — amat@amat.ta.it = PEC amat@pec.amatta.t
AMAT SPA C.F., PAVA & N* iscrizione al Reglstro Imprese di Taranto 00146330733 - Caphtale Saclale € 2.340.463,00 int. vers.




002001872021 del 27/10/2021 09:13:02

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

. ADJ‘ !w;':i

BUS > =)
TECH Nawd/

Zana industriate San Basllio, uscita casello A7/14 74017, Mottoln
Tel 0553833276 phn-Partita (VA 03248110733-Codice Univoro; SUEMION
Slto web: www.hustech it
Email: amministrazione@hustach.it

Q

@

OMNIpIUS

Mercedes-Benz

. 0
‘! SERVICE voiTH

PARTNER

PARTHER

[ Cliente

446 AMA.T Az, xla Mobh.nellArea di Taranto

S.p.A.

Via C, Battisti, 657

74100 TARANTO TA
Rlva!/C.F. 00145330733 100146330733
. A
[ Tipo Doc: 1O Ordine di lavore officina Numero: 714 Del : 07/10/2021 ]l Pagina 1 di 1 |
Banca : Cond.Pag : Split Payment BB 60gg FM ][Agente H ]
[ Articolo Destrizione UM Q Prezzo Carico Sco-1 Sco-2lmportoriga I Colli ]
Targa: FK4508M Telalo: WEBG62804313106879 Cod.Az.: 895 Gar.;: - Km: 154540
Mod: MERCEDES-Mercodes-Setra VAN: Cont.:
SOSTITUZIONE CENTRALINA MOTORE E 0,00 0,00
PRESSOSTATO ARIA { NON SEGNA LA PRESSIONE
]
PARAMETRIZZAZICNE INIETTORI E CONTROLLO H 400 25,00 0,00 0,00 100,00 SP
IMPLANTO ELETTRICO PIN/OUT CENTRALINA
MOTORE
MONTAGGIO CONNETTORE 55 PIN (FORNITODAL  H 4,00 25,00 .00 0.00 100,00 sP
AMAT)
SOSTITUZIONE SENSORE PRESSIONE ARIA H 350 25,00 0,00 0,00 87,50 sp
AQ014483340 CENTRALINA PLD PZ 1,00 3.880,34 15,00 0,00 320829 SP
A0004405398 SOFTWARE PZ 1,00 154,00 20,00 000 12320 SP
A0218203110 SENSORE PRESSIONE ARIA PZ 1,00 387.00 25,00 0,00 200,25 SP
CONTROLLO GENERALE 0,00 0,00
RIPARAZIONE CABLAGG!O SENSORE USURA H 150 25,00 0,00 0,00 37,50 5P
FREN! POST 8X
RABBOCCO OLIO IDROVENTOLA H 0,30 25,00 0,00 0,00 7.50 SP
RABBOCCO ANTIGELO H 020 25,00 0,00 0,00 500 SP
14771100 TUTELA TRUCK ATF 90 LY 300 7.06 0,00 0,00 21,18 SP
ACODSBS0825 ANTIGELO PZ 2,00 8,76 2500 0,00 13,14 sp
Operazione con scisslone di pagamento - Arl. 17 ter DPR 833/72
[ Note; ] ]
[ Totale manodopera Totale ricamtl T.corpo
| Ore: 13,5000000 Imparte: 337,50 3.746,06 4.003,56
I ibile:
Firma per Accettazione [ b 4.083,56 ]
[’“‘ aga,aﬂ
L [Toiafa: 4.981.94]
Infarmativa 8 consenss LEGGE G78/95 titels & privacy. | va, dulj wang tretati per la finalits proprie inerent 1 nostr rapposd eammerdal, In asscnzs & va lormale Gasenso of atala d

*m Seonto merce




TR B I B e aatald
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‘.

PR o B s et DOCUMENTO DI TRASPORTO
AZI;:;!; perla n:;?fmé nellArea di Taranto Spa (D.d.t.) PR 472.00114.08.1996 - DR, 696 del 21.12 1996
0 Via Cesare Battstj
Telg:g}lngﬁ Fax 080779447 N OSE wlodit01 2021 ]
a 001453 a mezzo:

30733 ] vettore [] cedente ] cessionario

CESSIONARIO; D"Ua. Dipendenza, Domicilio o Residenza, Parilta IVA ) LUCGO DI {se diverso dall'i el E VARLAZIONI

bt ng  RBuLTECH
XTN ("TA}) 8 Gh

CAUSALE DEL TRASPORTO VS. ORD. W. DEL I:l in conto
- 1 | O s salde

DESCRIZIONE DEI BENI (natura e qualitd)

/4(/\70 bue A2

IMPORTO 4t

64S Pca I

S 1T 2io s

SN Liad

[Invo g &

Pecseo 3t g ro

A A LS.
AuC T4 15,

5 4 g cd (lESGone

M PrEve b |7 !

CA R By g NC

— |

< -

ASPETTO ESTERICRE DD BENII/’ g‘r 4

VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza

-

L |

> DATA E ORA DEL RITIRO

TOTALE €

ot

0, h

i aofer

cedente %™

Consegna o inizio frasporto a mezzo ——
cessfonario |, |

CONDUCENTE

il

ANNOTAZION] « VARIAZIONI

E
L] L
NUMERO PROGRESSNG® Tnjjﬁcﬁma\‘

65120303343

{1} Sofo i caso di utilizzo in shstihrficne delia certificazidge fiscale,
(2} Af sensi delfart 3, comma 2, de! D.BA. 441,/97 e successive modificazioni 2
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N E ‘j 1.11):[.'4 1-;“

»o=Tee i By BT '_,f!'._ i
ATTENZIONEY ¢ ﬁ;}‘}wi;w.“ UAGKT TETES

| fogii di questo bollettario sono in carta chimica aTItor{ca]caclte L gi'm";;a‘
Per non produrre involontarie trascrizicni, si prega gt cgtg?zarqs,ggfq higgggon
sottostanti «a foglio singolor € non a ricalco. YR

DICHIARAZIONI ‘
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

Il sottoseritto, tito'are di licenza all’autotrasporto di cose in conto progrio n. : '
dichiara-che le seguenti cose sono ()

0 dt sua proprietd; a da esso elaborate, trasfermate, riparate o simili;
0 da esso-prodotte o vendute; o tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
@ prese in comodate; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;
o prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

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

|l sottoscritto, titolare di licenza all'autetrasporto di cose in'conto proprio R. ,

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

e costituisceno trasporto occasionale per le seguent] esigenze

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

] -

{*) Dichiarare I'ipotesi o lo ipotesl che ricorono.
N.B - dichiarmzione B) va fatla anche nel caso che il trasporto, oitre che essene occasionale, comprende cose che nentrano fra quelie previste
nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui ala lettera A),



T e 2

'*c&nsms Dma Dlpendenla Domicilo o Residenza, Partita 1WA

sy AMATSPA .
\ f~ Aaenda per la Mobilita nel’Area di Taranto

Via C.Battisti 657 - Tet.099 73 56 111- -

74121 TARANTQ
Partita IVA 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) ©rr 2726114081996 DR, 696 0ol 21.12,199

N.' 6‘2??' da! b!}‘u D|Z.|D1 al l|

a mezzo:
[ vetiore [] cedente

[] cessionario :

CESSONARIO: Dilfa, Dipenddenza, Domicilo o Residenza, Parlila [VA

%o € T

LUOGD DY DESTINAZIDNE {se divers dallindirizzo del cossionano} E VARIAZIONI

o7 pra (TA )

(& 17

CAUSALE DEL TRASPORTO

VS..0R0. N. DEL

[ in conto

[ asalde
IMPORTO ©&*

QUANTITA

EE ATt Lty

s

Pes

SY Yo

PoE e vRTA

A

due £PP <%&A et
N e I S B ‘nrg&;, ‘_
A & AW,
pd oot

u”\‘

A vigra

VETTORE: Djtta, Domicilio o Residenzd. .

TOTALE €

cedenle
cessionario

Consegna ¢ inizio trasperte @ mezzo

%hlﬂ?dd?oo

FRM4 DEE CONI

b

ANNOTAZIONI + VARIAZIONI

NUMERQ Feah OFL Cl

V\

651203033(2)

{1} Sola in caso di utilizzo in sostiuzione della certificazions facale,
{2) Ai sensi deflart. 3, comma 2, del D.ER. 441/97 e successive mpdificazionl



el i oo on (O b
ATTENZIONP? ot B B 1 - ,‘
| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autorlcalcante,w.m, 1er *1,‘

Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega dieaempiiare La~dachiarazlon|
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco.

DICHIARAZIONI
al sensi dell'art, 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 dei DM, 13.4.79 e della Legge 132/1987

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

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n ,
dichiara che le seguenn €OSe Soho (*):

o di sua proprieta; 0 da esso elaborate, trasformate, tiparate o simitiy \

0 da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposito in refazione al contratto di deposito o
0 prese in camodato; ad un contratio di mandato ad acquistare o a vendere;

O prese in locazione;

. Firma leggibile del titolare
C R (o del suo legale rappresentante)

B) TRASPDRTO QOCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROFPRIQ

/ S PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERIORE A KG. 3.500
Il sottoseritte, titolare dl licenza all'autotrasporto @i cose in conto proprio n, ,
[T A S
A

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

¢ costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titclare
{0 del suo legale rappresentante)

™ Dichlarang I'ipotesi © le ipatesi che ricomono.

N.B ~“Hichlarazione B) va fatta anche rel caso che il trasporto, cltre, che essere geeasionale, comprende cosa che rientrano fra queile previste
nella ficenza e va quindl aggiunta a quella di cui alla lettera A).



a
CEUENJ'E: Ditta, Dipandenza, Domicilio o Residerza, Partita VA
-

aus TeCh

BYS TECH
Via per Costelloneta 2.1
74017 Mottola (TA}

H

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

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

N " ‘?70 Data M@A—I

[.] cedente [ cessionario

a mezo:

CESSICNARIO: Ditta, Dipendenza, Domicilio © Residenza, Partita IVA

Apey o)

0 DI DESTINAZIONE {32 diverse dzll'indirizza del cessionaria) E VARIAZIONI

DA

4

NI C BT

Fhi00 TH

CAUSALE DEE TRASPORTO

() (Udlopg  Cartie

9%

DESCRIZIONE DEL BENI (natura e qualita)
l -

V. ORDINEN, [ in conto

’ (] asaldo

D

Vo CevTErv A

A

).

ASPETTC ESTERICRE DE! BEN! I‘ﬁ% PESO KG. PORTO
S as - TOTALE €
) - DATA E ORA DEL RIFIRG FIRMA DEL CONDUC
lConsegna o inizio trasporto a mezzo [ cedente (0 cessionario /] 6 IO 0 | |
| ; | s 1
ANNOTAZIONI - VARIAZIQN) NUMERQ PROGRESSIVO FIRMA DEL CESSIONARIO

1687CD2 )

(1) Solo In caso di utilizzo In sostituzione vefla certificazione fiscale - (2) Al sensi defl'art, 3, comma 2, del D.PR. 441/97.



' : ! ._I P
. . 23T akg fix

J.L otaanilaiznd 1sq oV
. (1) plotiald YT08T

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. .0 .
I Lo

DICHIARAZIONI roLr e
ai sensi dell'art, 39 della Legge 208/1974, del'art. 1 dei D.M. 13.4.70 e della Legge 132/1987 * ~

N A) TRASPORTO DI CQSE IN CONTO PROPRIO
. PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERICRE A KG. 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n
dichiara che le seguenti cose sano {*):

Y

[Qdi sua proprieta; [da esso efaborate, trasformate, riparate o simili;

Oda esso prodotte o vendute; Qitenute in deposito in refazicne al contratto di deposito 0
Dyprese in comodato; . ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendera;
Qprese in locazione;

Firma leggibile del titolare
(o del sup legale rappresentante)

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

Il sottoscritto, titolare di licenza all’autotrasporto ¢ cose in conte proprio n.

dichiara che fe seguenti cose sono (*):
~
[ di sua proprietd; 0O prese in comodato; 0 prese in Iocazi\one;

e costituiscono trasporto occasionate per le seguenti esigenze

\

N

Firma leggile de! titofare,
(o del suo legale rappresentante)

{*} Dichiarare I'ipotesi © le fpotesi che ricemone,

HJ3T 2Us

N.B - dichiarazione B} va fatta anche nef caso che il trasporto, oltre che esserz occasionale, comprende cose che fientrano fra quelle previste

nella licenza & va quindl aggiunta a quella di cul alla lettera A},

~

o



Taranto 0/221
c.a, Direttore Techico e d’Esercizio

Ing. M. Piazza

Direttore Generale f.f,

Dott. P. Carallo

OGGETTO: DEROGA n. 529 CIRCOLARE n. 3 pratocollo 4481/DG “INTERVENTI
RIPARATIVI DA EFFETTUARE SUI BUS AZIENDALIL. INDISPONIBILITA
DELL'AMAT A FORNIRE PARTE DEI RICAMBI OCCORRENTL”

Consegna ricambi per AUTOBUS AZ. N. 695 (2005
Premesso che:

o & ctata richiesta autorizzazione alla Direzione Generale In merito all’affidamento della
lavorazione al fornitore BUSTECH;

conslderato che!

« |l suddetto Fornltore ha in precedenza avuto necessitd di sostituire | seguentf ricambli,
facendone richiesta:
N.1 CONNETTORE 55 PIN PER CENTRALINA

sl chiede autorizzazione alla Direzione all'invig, in deroga alla circolare in_oaggettn, dei

suddetti componenti ¢/o BUSTECH per il relative tempestive montaggio.

Il Capo Unita Manutenzioni
Ing. Marianna lgbttorre
'7@'6’05@{

s

b -
Lo\
!g Y M A Azlenda per la Mabllith nelf'Area di Taranto 5,p.A.
Societd per Azionl con Socio unico soggetta a direziong e caordinamento da parte del Comune di Tarante
MOBILI TA Via Cesare Battistl, 657 ~ 74121 Toranto / 099 7356111 ~ Fax 093 7794247
www.amal,taranto, It ~ amat{@amat.ta.it ~ PEC amat@pec.amat.ta.it
AMAT SN C.F., PUVA & N° iscrizione al Reglstro Imprase di Tarante D0145330733 - Capitale Sociale €2,340,463,00 Int, vers,

BRI s i i o ™
3 R




SpA.
Azlonda por la Mobilitd nell'Areo di Totante

[ omnva——
Taranto 15/10/2021

c.a. Direttore Tecnico e d’Esercizio

Ing. M. Piazza

Direttore Generale f.f.

Dott. P. Carallo

OGGETTO: DEROGA n. 529 CIRCOLARE n. 3 protocollo 4481/DG “INTERVENTI
RIPARATIVI DA EFFETTUARE SUI BUS AZIENDALI. INDISPONIBILITA

DELL’AMAT A FORNIRE PARTE DEI RICAMBI OCCORRENTIL"
Consegna_ricambi per AUTOBUS AZ. N. 695 (2005
Premesso che:
o & stata richiesta autorizzazione alla Direzione Generale in merito all‘affidamento della
lavorazione al fornitore BUSTECH; ‘
considerato che:

e il suddetto Fornitore ha in precedenza avuto necessita di sostituire i seguenti ricambi,

facendone richiesta:
- N.1 CONNETTORE 55 PIN PER CENTRALINA

si_chiede autorizzazione alla Direzione allinvio, in deroga alla circolare in oggetto, dei

suddetti componenti c/o BUSTECH per il relativo tempestivo montaggio.

Il Capo Unita Manutenzioni

Ing. Marialzna Ettorre
g W‘Q"P

, L;\IO PA

Azienda per la Mobilita nell’Area-di Taranto S.p.A.

K I M A Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamenta da parte del Comune di Taranto

M o Bl L I T‘A Via Cesare Battisti, 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.VA e N® iscrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 - Capitale Sociale € 2.340.463,00 int. vers,

am | A= P




KYMA BUONO APPF\OVIGIONAMENTO DA MAGAZZINO N 1 3 8 34 et
- MOBILITA. . COMMESSA DI LAVORAZIONE N° / 7. 6 Z / ) \Aﬂiﬂ ,.:

tipogratiadesi.com_mod mag 2020

AMAT SPA . DR 4§ S
Quantita | - : r Cod. Art. ) Giacenza
KG| LT- "N° Descrizione | Barcode- Destinazione Residua
1o ( - . X a8
Ao illo g7 o | DEE| 505
L i — '
_ —
/ ol
/7 \
/7 ‘
Capo Tecnico/Gapc}Operaio Il Distributore di Még z Zino Data
(o colui )r'tira {o colui che C}/égna) ([8/ ! D / (}(
a,
N
Data ESTREMI DELLO SGARICO (RISERVATO ALLUFFICIO) Data

/ / N. REGISTRAZIONE - / - /
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" CEDENTE: Ditt, Dipendencza, Domictio o Residenza, Paiia VA &
'
*

Azieng ilita nelf’ i
o ;ﬁe_r la Mobilita nelfAreq di Taranto Spa

TO Via Cesara Battisti
Tel.099.73561 Fax 09.9.71(9424';‘;I w

Partita IVA 09 146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.dt.} PR 472 der 14081096 0. R 696 ¢e1 21.12.1995

veltore ‘cedente
Duoe (2

- | @ mezzo:

[] cessionario

CESSIONARID: Ditta, Dvpendenza, Domiatio o Residenza, Partita MA

LUDGO 01 DESTINAZIONE (se diverso dallindizzs ded cessicnarc) E YARIAZION)

LI oo

Blla: PBog, Teel
San BASUIO MQ"_\;TQ;B

1A
CAUSALE DEL TRASPORTO E

W IEeoch

QUANTITA

04

DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qualitd)

VS, ORD. N. DEL

[ in conto
[C] asalde
IMPDRTQ

P RS Az

‘Q-P.‘n(':ﬁTQ 535S %tv (1;_9\/\10
e 69

A3

S

ASPETTO ESTERIQRE DEJ BEN

PESO KG

VETTORE: Ditta, Dm_i'cilio o Residenza

DATA E ORA DEL RITIRO

PORTO

TOTALE €

1y

DATA

2l

N ;
RNA DEL CONDUCENTE
-
o
N

Consegna o inlzio trasporto a mezzo _cedente -
assirao_| AAI {0174 |O|Ql@n
ARMOTAZION! - VARIAZION) < MUMERO PROGRESSVO™

6512030338}

{1} Salo In caso of ytifzo in sodtinuzbngdeta cenificazione fscale,
(2} Ai sensi dell'ad. 3, comma 2, def D.PR, 44

2 siceessive madificaziont.
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ATTENZIONE: . cotr, .

C o . . TR TR NN -

| fogli di questo bollettario sono in carta Chlmlcg,_?fgltp{jgals;?ﬂ'&e-: R IURCAY b

Per non produrre involoniarie traserizioni, s brﬁg%;;‘_g't-\qgmpjlaregle_‘,dic'hiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» & non a ricalco. R

Abye AT
LR

getddeg

i

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

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

II soitoscrtto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto propno n.
dichiara che le seguenti cose sono {*}:

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

0 da esso prodotte o vendute;  tenute in deposito in relazione 3! contratto di deposito o

o prese in comodalo; ad un contratte di mandato ad acquistare o a vendere;

o prese in lecazione;

Firma leggibile del titelare
(o del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRID
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

Il sottoscritto, titolare di ficenza all’autotrasporto di cose n conto proprio n. .

dichiara che e seguenti cose sono (*):
Q di sua proprieta; O prese in comodato, O prese in locazione;

e costituiscono trasporto accasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
{0 del suo ‘egale rappresentante)

{*} Dichiarare I'potesi o le ipotesi che ricorreno.
N.B - dichizrazione B)-va fata anche nei ¢aso che il trasporto, oftre che essere accastonale, comprende cosa che ricntrano fra quelle previste
felta licerza e va quindi aggiunta a quella di cul aila lettera A),



C‘EDE‘JTI:': Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita VA
DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)
D.PR. 472 del 14.08.1996 - D.PR. 696 del 21.12.1996
\'m pet Clﬂullnal‘i)l 2N
74017 Moticla Q
BUS TECH: N. - 2 Data AP,
amerzzo: [ cedente [ cessionario
CESSIONARIO Ditta, Dpe ndenza, Domicilio anza Partita IVA {UOGO DI DESTINAZIONE (se diverso dall'indiizzo de? cessicnario) E VARIAZION! |
. [Di |
CAUSALE DAL mspjmooo VS, GRDINE N, AR (1 in conto
ﬁ;@ W@P’ﬁ BUS 69’ e WD"BI Lo b 0] (1 a saldo
QUANTITA DESCRIZIONE DE! BENI (natura e qualita)

0

AT GRG  oSTivtert  CEATIALNA- A

i

STIAOVE SOsaf fipsio~E Bl

(NTOIY  Centag

GO Ao . QD

l
|
I
|
!

il
o1

FrTAUMS  MoTons

S R N

/
ASP ESTERINRE N. COLLY PESQ HG, PORTO
FBT \{ g Yal 7. \ JOTALE €

DATA E ORA DEL RITIRO FIRM& CEL CONB& ENTE
iCunsegna o inizio trasporto a mezzo ] cedente ([ cessionario ’ 1 \
I t ! [ 3
ANNOTAZIONI - VARIAZION] NUMERO PROGRESSIVO @ FIRMA DEL CESSIO
I

1687CD2 (i}

(1) Soio in caso di utiize in sostituzione della certificazione fiscale - {2} A sensi deli'art. 3, comma 2, def D.PR. 441/97.
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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. . /o

U B DICHIARAZIONI . T .
' ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del DM, 13 4.79¢ della Legge 132!198"

5 - .
U ~ [,
- . S

#) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO . -
PER LN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3. 500 ' '

Il sottoscritto, titolare di licenza all’autotrasporto di cose in conlo proprio m L et r -
dichiara che le seguenti cose seno (*): , -~ . .
[di sua proprietd; da esso elaborate, trasfonmate, riparate o simili; ' N
Dda esso prodette © vendute; “Otenutein deposito in relazione al contratto di-deposito o

Oiprese in comodato; ad un contratto i mandato ad acquistare o a vendere;

Oprese in locazione;

N Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO CCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERICRE A KG. 3.500

Il sottoscritto, titolare ¢i licenza all'autctrasporto di cose in conto proprio n. .,

dichiara che le seguenti cose sono (*):

0O di sua propriets; O prese in comodato; 3 prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

{*) Dichiarare I'ipotesl o Te ipctesi che ricomono.
N8B - dichiarazione B) va fatta anche nel case che il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste
nelia licenza ¢ va quindi aggiunta a quella di cul alla lettera A),
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N7 BOLLA } Data 30/09/2021
Numero problema 91 787 ‘

DI SEGNALAZIONE AVARIA | (T0iilies, o
“r Data reglstra:r.tone " Autobus 0695 . f
: g ;30/09/2021 14 18 06 | AUtISta D| SERlO GIANLUCA _ ;i
- Localité avaria: EPOSITO | %
*]ﬁsema da GUTINO GIUSEPPE
| aams T RIPRISTING PROVVISORIA PERDITA GASOLIO DAL FURGONE, |
, SPIA PRESSIONE FRENI ACCESA |
i

Dta Orano Operaton Intervento esegmto 39 bcf’ W Q(_ ﬁfm )? o - {'? }‘o ?

o L ; .1 L0 P\ phho {A DodiAe {‘(f) W SCH}ZKD . o {foe

% - -
v . E {24 .,. : ;h"_ ./J \{ A !
;! l . fll rYas ,'; = I
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mcm&{ ESTTHT E USKNIHT vy SCRE
‘ 1 Firma Operatore
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F&TTURAELEI‘TRONICA Id SDI1:6049981833 Data SDI: 29/10/2021 19:52
Formato Trasmissione: FPR12
Mitterte . Destinatario . :
BUS TECH D! DRAGO GIROLAMO AM.AT. Az. x la Mob.nell'Area di Taranto S.p.A.

VIA PER CASTELLANETA ZONA INDUSTRIALE
74017 - MOTTOLA - TA- T
- P.IVA: T03249110739
Cod. Fiscale: DRGGLMESH17C136K
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario}

Via C. Battisti, 657
74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: IT00146330733

Codice Ufficio: SWKJPTT ;

f_ﬁan Fattura - '""'E
NeturaDocumento Mo ioam CmporoTomle - |
Fattura | 80/ 5000 2021-10-29 EUR 558,58
Causéle’ ) )

IBAN: IT13Y0306978843100000004340 BANCA INTESA BANPACLO
IBAN: [T3000868878840002000408060 BCC MARINA DI GINOSA
l IBAN: [T07A0884441480002001020663

Veicolo - Targa: FX780ZH , Telaio: WEBG2808313119940 , KM: 786623 , Descr Veicolo: Mercedes Benz - Mercedes-Setra i

- Dati ording acquisto

t Dati DDT :
Lewame - . - .

Dattag!m linee Fatturd, o ‘ e
P g e e ’ e el Ay : WV:«M; s S e e i . MAWMWf
Amcolo i Descrizione Cor UM, G - P Unim;ib. 4 Sc.lMagg.- o Pr.Totale | VA ¢
Targa: FX7802H Telaio: WEB62808313119940 0 ! 2%
Mod: MERCEDES-Merceda;—Setra KM: 786623 | l
' : i
- INSERIMENTO MARCE FUNZIONAMENTO 0 P 2R2%
IRREGOLARE LAVORO 419/2021 DEL 22.10.21 : !
BUS AZ 738 CIG: Z38339E5A6

- DIAGNOS! PER RICERCA ANOMALIA H 55 25,00 137,50 = 22 %

- SOSTITUZAONE RELAIS 24V 80AH H 2,5 25,00 62,50 22 %

- PROVA SU STRADA H 2 25,00 50,00 22%
ADD45458605 | RELAIS 24V 80A Pz 1 23094444 | -10% 20785 | 22% |
Batl F&remlogo : v o * R )

NaturalEsglblilté IVA:

" Amotondamento . i




AP

.- Mrrotondamerite © L
R P S I -

1 S (scissione dei pagamenti)

100,73

Bat §a§§rﬁémc; T

; Condzzmm Pagamento

. Data Scadenza -

Pagamento completo

Bonifico

2021-12-31

EUR 457,85

Dati Trasmittente: ITO5006900962 - Progressivo Imvic: 3077

Versione Style 2.9.0

R e AL

PARRREGsTR, 03 MOV 201 |




FATTURAELETTRONICA : 1d SDI:6D49981832 Data SDI: 2971072021 18:52
Formato Trasmissione: FPR12

L Lt

T —— o JE—

 Witente

v

BUS TECH D! DRAGO GIROLAMOD AMAT. Az x la Mob.nell'Area di Taranto S.p.A _
V1A PER CASTELLANETA ZONA INDUSTRIALE Via C. Battisti, 657 !
74017 - MOTTOLA-TA-IT 74100 - TARANTO - TA- IT :
P.IVA: [T03249140739 P.IVA; TTDD148330733 3
Cod. Fiscale: DRGGLMBOHI7C136K

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKIPTT -

[

Dati Fatitra

1,

T e

2021-10-29

Veicolo - Targa: FX780Z- , Telaio: WEBG2808313118940 , KM: 786623 , Descr Veicolo: Mercedes Benz - Mercedas-Setra
IBAN: TT13Y0306978843100000004340 BANCA INTESA SANPAOLO

IBAN: IT3000868878840002000408060 BCC MARINA Dl GINOSA

IBAN: ITO7A0884441480002001020683

+ e P L U .o % - . &5 -
T T I L T T 2 VHE SR AT

By, Ahiitario

-4 Targa: FX780ZH Telaio: WEBG2808313118940

| Mod: MERCEDES-Mercedes-Setra KM: 786623
e e s i . JES— [ : o :1___ —
- INSERIMENTO MARCE FUNZONAMENTO f :0 i ' 229,
IRREGOLARE LAVORO 419/2021 DEL 22.10.21 ! | 7
BUS AZ 738 CIG: Z38339E5A6 i i :
- DIAGNOS! PER RICERCA ANOMALIA H 55 25,00 13750 i 2%
- SOSTITUZIONE RELAIS 24V 80AH H 25 | 28300 6250 1 22%
"« PROVA SUSTRADA H 2 25,00 50,00 2%
ADD45458605 | RELAIS 24V 80A ' Pz 1 230,84444 0% 207,85 22 %
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ST

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratlo

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del :
IL RESP. UNITA'" PERSONALE
Determ. AD. n® del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del
Data scadenza pagamento S o
DATA CADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, docurnenti 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
BATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

verifica conferimento incarico

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESFONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

Conferimento del ..

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

DATA

FIRMA




Bonifico

2021-12-31

EUR 457,85

Dati Trasmitiente: ITO5006800952 - Progressive Invio: 3077

Versione Style 2.9,0




VIS8T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del i
IL RESP. UNITA' PERSONALE
e
Determ. A.D. n® del per supanvisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del
Data scadenza pagamento - e o
DATA 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. . del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

data scadenza di pagamenm}fsunta

DA;gA @ FIRW SPONSABILE
fs iy

L RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP, UNITA' CbNTABILITA' ILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

j[éA_Oz %22 FIRMA (M/\

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione [avori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

|Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA

25808

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSARILE
95 °TH ) \/)3@

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

NOTE: ?,‘

Conferimentodel ..o Prof..coove e

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

DATA FIRMA




S.p.A.

Azisnda per la Mobilitd nell'Area di Taranto

o
P
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*

o
A
-]
o
<
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=
X

AREA TECNICA — GRIGLIA DI-CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ:

RoS TeEcw

;|ll'l.l.|:4"

T Vo

SEZIONE 1
=- — —ANALISFPRELIMINARE- -~ -—-- - - -~ -1 T COMMESSANE T | - T T -
Protecolle e data 1245272
. Tipo Aliegato
DOCUMENTAZIONE: Presente I Qriginale | . P22 | . prot, Copla
commessy | ) documento )
A Copia gialla
TtV < [T~ <T( 174577 ]
1. Bolla di avaria officina \
2. D.D.T. emesso da AMAT di trasferimento bus a se- stV c B-to-21 [655 v
de del riparatore /
3. “Richiesta di preventivo” (punto “I” della procedu-
ra) /
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno {punto “III" sty , < B-ro~71 |18 -7.931
della procedura) '
5. “Ordine diesecuzione dei lavor” (punto'V della S/ o €2~ (0207 ([ 1A Y \V;
procedura}
stV [5] CS—lo~2od\] B\ Vv
4. D.D.T.emesso dal riparatore di consegna bus /
7. D.D.T.emesso dal riparatore di consegna RICAMBI! /
8. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto con le sty O - 28~10~72, \v4
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: _
&?@&AK oZ—$~ 207

SEZIONE 2

[

-VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: 60

Importo: 4 LS ,6 i

[ ¢
Data fattura: $ ( 10 /)QOQI

U

NOTE:

firma
Capo Unita Tecnica:

I Bbone

Data

At nmnas

n
L

J L IULL

Mod. 7/2018 - AT l “Griglia di confrollo documentazione”

Data: 09/02/2018

pag. 1




E S.pA.
Azienda per la Mobilitd noll’Aroa di Taranto

“VERBALE DI COLLAUDO"
{Punto “VI" della procedurq)

(BUS 738 ~ RIPRISTINO FUNZIONALITA' CAMBIO )

I giorno A8 14012) | qlle ore 031 @O presso la sede AMAT, si procede alla redazione del
“Verbale di collaudo" inerente i lavori indicati in intestazione, eseguiti dalla ditta BUSTECH,
autorizzati con "Ordine di esecuzione dei lavori” prot. 1998%9/21 del 27/10/2021.

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 collavdo:
CONFORME ALL'ORDINE, COME RILEVATO DALL'OPERATORE POflRJ S INDATA

25 /40 /21  QUANDO HA EFFETTUATO IL COLLAUDO PER RIAMMETTERE IL BUS IN

ESERCIZIO .

-} Eventuali osservazioni:

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

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

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

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): g[/Posmvo [ | NEGATIVO

(barrare il caso che ricorre)

I chpresen’rc%dgll'AMAT

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

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

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUITI




l"r — s'p AL
Aziendo per la Mobllitd noll’Area di Taronto

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

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

alle colonne a), b}, ¢) e d), riporta tutti i icambi, di importo pari o superiore a 100,00 €, dei

qudli I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostituzione. Gli esiti della verifica

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

a b c d e
Esito verifica
Pr. Denominazicne ricambio Quantita Costo rIc;:mbI sosfi':ItJOIfI
T R=lns A | 2085 | X
2 —
3 /
4 /
5 /
¢ /
’ /
8 /
9
10
1 /
12 /
13 /
14 /
15 /
16 /
17 /
/
-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): E\POSITIVO |:| NEGATIVO

(barrare il caso che ricorre)

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




.

E SpA
Aziendo per lo Mobilid nelli’Areo di Fargnlo

e

Spett.le BUS TECH
Via per Castellaneta
74017 — Mottola (TA)
Info@bustach.it
Lavoro n. 419/2021 del 22.10.2021

OGGETTO: bus n. 738 - Ordine di esecuzione dei lavori di RIPRISTINO FUNZIONALITA CAMBIO
CIG {non disponibile al momento)

Visto che:
a. con D.D.T. n. 699 dei 13/10/2021 & stato inviato il bus in intestazione e richiesto preventivo di spesa riferiio alla
lavorazione e al bus in oggetto;
b. il preventivo, pervenuto in data 22/10/2021, assunto al prot. 19704/2021 del 22/10/2021 indica il costo totale
dell'intervento in €457,85 + IVA;

Tanto premesso, si emette I'ordine di esecuzione del lavori alle seguenti condizioni:

1. costo dell’'intervento: € 457,85 + IVA;

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

3. penale per ritardata consegna: pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno sclare, IVA esclusa, fino alla
concorrenza del 10% di tale importo. Superato tale limite 'AMAT provvederd al ritiro del veicolo,

addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso;

Ao/

4, garanzia sull'intervento: 1 anno;

5. consegna autobus: consegna ¢fo Amat a Vs carico.

6. redazione da parte di AMAT del “Verbale df collaudo” presso la sede AMAT: il predetto verbale sard
redatto a cura di AMAT su apposito modello predisposto e compilato al momento del rientro del veicolo nel
deposito aziendale AMAT, Si precisa che la Seziane n, 2 di tale verbale é riferita alla verifica della consegna
dei ricambi sostitult! di importo superiore a € 100,00. L'aventuale esito negativo del predetto verbale non
consentird la liquidazione della fattura relativa al lavori eseguiti. Sard Vs. facoltd richledere copia del
suddetto verbale;

7. Condizioni di pagamento: 60 gg DFFM;

8. Formato trasmissione fattura elettronica: FPR12 (Fattura tra privatl)

9. Codice destinatario: SWKIP7T

g Il Direttore Generale f.f.

Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto 5.p.A.
Societd per Arioni con Socio unico sopgetta 3 direaione e coardinamento da parte del Comune & Taranto

KYyMA

M O B I L IT A Via Cesare Battisti, 657 — 74121 Taranto f 099 7356111 — Fax 099 7794247
www.amat.taranto. it — amat@amat.ta.it - PEC amat@pec.amat.ta.it
AMAT S5PA C.F, P.IVA & N* Iscrizlene at Reglstro Imprese dl Taranto 00146330733 - Capltale Soclale € 2,.340.463,00 int. vers,

TRy . W




Logo AVCP

Accessibilita |
Contatti |
Mappa del sito |
Dove Siamo |
English |
Privacy, |

Autoritd

Servizi

Attivita dell' Autorita
Comunicazione

AUTORITA
NAZIONALE
ANTICORRUZIONE

Home Servizi»Servizi ad Accesso riservato Smart CIGrLista comunicazioni dati» Dettaglio CIG

Utente: Marianna Fttorre

Profilo: RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO EX ART. 10 D.LGS. 163/2006

Denominazione Amministrazione: AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL' AREA DI TARANTO S.PA. -

AMAT SPA

Cambia profilo - Logout

¢ Home
) Gestione smart CIG
o Richiedi

o Visualizza lista

. Gestione CARNET di smart CIG
o Rendiconta
o Visualizza lista

Smart CIG: Dettaglio dati CIG

— Dettagli della comunicazione

CIG
Stato

Fattispecie contrattuale

Importo

Oggetto

Procedura di scelta contraente
Oggetto principale del contratto
CIG accordo quadro

CuP

Z38339E5A6
CIG COMUNICATO

CONTRATTI DI IMPORTO INFERIORE A €
40.000

€457,85

Lavoro 419/2021 - BUS TECH 738
AFFIDAMENTO DIRETTO
LAVORI




Disposizioni in materia di centralizzazione della spesa Lavori oppure beni e servizi non elencati

- i)ubblica-(art. 9 comma 3 D.L. 66/2014) nell'alt 1 dPCM 24/12/2015
. Stazione appaltante non soggetta agli obblighi
Motivo richiesta CIG di cui al dPCM 24 dicembre 2015

Annulla Comunicazione ” Modifica ]
COMO010E/10.119.142.122

© Autoritd Nazionale Anticorruzione - Tutti 1 diritti riservati
via M. Minghetti, 10 - 00187 Roma - c.f. 97584460584

Contact Center: 800896936



0019704/2021  del 22/10/2021 11:39:30

Amat S.p.A, Protocolls In entrata n.

h ,4 P) Py
BLIS ==}

TECH N/

Zona Industriate San Basiilo, uscits casallo AF14 74017, Mottola

@ OMNIpiUS

Mercedes-Benz

‘ NE VOITH
Tel 0938335276 phuPartita (VA 03243145738 Codlce Unlvoro: SUBMION | SERVICE PARTNER
STto web: wwar.biustech.lt I PARTHER
Emall: amministrazions@bustach it
[ Chiente )
446 AMAT. Az, xla Mob.nell'Area df Taranto
S.pA.
Via C. Battist}, 657
74100 TARANTO TA
PIva/CF: 00148330733 /00146330733 J
L TipoDoc: LO  Ordine dl lavore officina Numero: 747 Del : 15M10/2021 || Pagina 1 dt 1 l
Banca : Cond.Pag: Split Payment BB 80gg FM || Agane: )
(" Aticoto Descrizione UM Q Prezo Carica Soa-1 Sco-2lmporioriga €I Call |

Targa:; FX7802H ‘Telalo: WEBG2808313118540 Cod.Az,; 738 Gar: - Km: 786623
WMod: MERCEDES-Mercedes-Setra VAN: Cont.:
INSERIMENTO MARCE FUNZIONAMENTO 0,00 0,00
IRREGOLARE
DIAGNOSI PER RICERCA ANOMALIA H 5,50 25,00 0,00 0,00 137,50 Sp
SOSTITUZIONE RELAIS 24V B0AH H 250 25,00 000 0,00 62,50 SP
PROVA SU STRADA H 200 25,00 0,00 0,00 50,00 sp
AD045450505 RELAIS 24V BDA PZ 1,00 230,84 10,00 0,00 207,85 Sp
Operazione con scissione dt pagamenta —~ Ast, 17 ter DPR 63372
[ Nota: ] )
Totala manodopera Totale ricambl T.copo
Qre: 10,0000000 Importo: 250,00 207,85 457,85
Imponibile:
Firma per Acceftazione [ﬂ) - 457,85 ]
| hva: 100,73 ]
Totale: 553.57]
Tﬂmnﬂvu consense LEGGE 67465 tutela  privacy. | vi. detisano trattet per e finzlin progete insreat] | postd repportt comamertied, in exaenza o va formale disgana 2 i u lds

* = Scento merce
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RO i i S s et " |DOGUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) crr. a72de114.08.1006. DR, 696 del 21.12.1956

Azienda per la Mobilita nell i
74121 TARANTO wzeél Area di Taranto Spa N. _6%7 e 1/f E)I [O faoaﬁ |

esare Baltisti 657
Tel.099.73561 Fax 099.7794247 @ mezzo:
Partita IVA 00146330733 [] vettore k7] cedente [ cessionario
CESSONARID; Datta, Dipendenza, Damictio o Resdenza, Partta VA LUOGO T DESTINAZIONE (52 diverso dalfndinzzo del cessonario) E VARIAZION

afia s Ras -‘TE:QH (h=pn

Su Posoe Moo

,T{_\‘_

CAUSALE DEL TRASPORIO V. ORD. N, DEL T in conto
Col~0 GiieX SE=3~ by {Oasalde
DESCRIZIONE DEI BENI (natura e qualita) -

ol | By pz . W° {38 magce
Mop) & JTIRAMD AL COA MmN
RN ToRMITO P FEaN
CA RBORR T

ASPETTD ESTERIQRE DEI EENI PORTO

_A

TOTALE €

]

||!5¢|:F? e Pt
DATA TR iDUCENTE: 2

& ozdle

ANNOTAZIOM - ¥ARLZIOM RUNERG PF

Consegna o inizio trasporto a mezzo

cegente

(1) Solo in Ca.bﬂ.tsbﬁésmwmdd.’a eestificazione fiscale.
i) 651203033(a) {2) Ai sensi delfar. 3, comimia 2, diel [.BR, 441/87 @ successive modificaziont



ATTENZIONE: ... o siq ' ol o v ol

I fogli di questo bollettario sono in carta ch|m| ac autorlcalcant 8, g ( ),!M}:, YHINEY
Per non produrre involontarie trascrizioni, si pregg g’\ comglare dea QLchraranom

sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco. £OTUECIAN00 AT SiES

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

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

I} sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in cento proprio n. . ,
dichiara che le seguenti cose sono (*):

a di sua preprietd; 0 da esso elgborate, trasforrnate, fiparate o simifi;

O ¢a esso prodotte o vendute; O tenute in deposito in relazione al contratio di deposito o
O prese in comodato; ad un contratto di mandate ad acquistare o a vendere;

O prese in locazione;

Firma leggibile del titalare
{o del suo legale rappresentanite)

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

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

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

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

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

- a8
{*) Dichiarare Iipotesi dl@?%tﬁs‘qm momgaf 4 -

NEB - d:cruaraangc ﬁmﬂ\e ml?.msg Blra.sporlo oltre che essere oocasionale, comprénde cose che rentrano fra quelle previste
in

nza e va qu Lnta a %dl cuf alfa lettera A).
Satiell VIBAT

033 L':,""




CEQM Pinta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita VA
*

%

BUS TREH

B-F 0017
s TeCH:

Vie par Cepilisngta 24:
17 Waptelo TA]

DOCUMENTO Di TRASPORTO (D.d.t.)

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

N 21 vaa | 2. 214012.02- 4]

amezo: [ cedente [ cessionario

CESSIONARIO: Ditta, Dipendenza, Domicitio @ Residenza, Partita IVA

<0H

LUOGO DI ‘iESVINAZIUNE (se diverso callindirzzo del cessionario} E VARIAZION |
NS

AMST
Jiee  C Aot 67

71400 TH

|

CAUSALE DEYTRASFORTO

O’l

%r(rﬂwﬁ v UJ PR 7 o/

VS, ORDINE N, DATA

[J in conto|
I [} a saldo !

2L %V DB

/

A

OUs DIbeegst B 95%«@04 (Lelas |

1 35 Gasvio

AL USMTRO

ASPm ESTERI ORE\T %@( N(T PESO KG, PORTQ
‘ ( - TOTALE €
DATA E ORA DEL RITIRO FIR{:KITCGN W[
Consegna o Inizio trasporto a mezzo [ cedente [ cessionario 4 Q 00O | | \,M ’\A‘J\
| I I [ [ I
ANNOTAZIONI - VARTAZIONI NUMERO PROGRESSIVO ! ARMA DEL CESSIONARID

1687CD2 (i

—
{1) Sol in caso df utilizzo in Sostituzione della certificazione fiscale - (2} Al sens! delfart. 3, comma 2, del D.RR. 441/97.



RV e r
-1.X staaoiietind g ol
-, (4T) chelts @ SIOMT

- ATTENZIONE: |, ol
| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante.

Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di. compilare le dlchlaraz:om
sottostanti «a foglio singolo» € non a ricalco. - ~ e :

.‘n -

\ v

N - - DICHIARAZIONI , . o
ai Eénsi deliart. 39 della Legge 298/1974, deli'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

v [

A) TRASPORTO D1 COSE [N CONTO PRCPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIQRE A KG. 3.500

1l sottoscritta, titolare 4 licenza aVautotrasporto di cose in conto proprio n. ,
dichiara che le seguenti cose sono (*):

{Qdi sua proprieta; [Jda esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

[rda esso prodotte o vendute; (Qtenute in deposito in relazicne al contratto di deposito o
Dprese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

. . . Y

Qprese in locadone; * P o \

AN
Firma leggibile del tito'are h
{0 del suo legale raEJpresentapte) N

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTC PROPRID
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza all’autotrasporto di cose in conto praprio n.

-

dichiara che le seguenti cose sono (*):
0O di sua proprietd; I prese in comodate; (3 prese in locazione;

e costituiscono frasporto occasionale pet le seguenti esigenze

Firma 1eggibile de! titolare
(o del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare [potesi o le ipotesi che ricomono.
N.B - dichiarzzicne B) va fatta anche nel caso che il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende cose che rientrano fra quelle praviste
nelia licenza e va quindi aggiunta & quella di cui ala lettera A).

~ T

-



BOLLA

Data 12/10/2021

?
DI SEGNALAZIONE AVARIA | ; Numero problema 92.106

Data reglstrazmne

Numero commessa /z 65 ZZ/M

Autobus 0738

’ 12/1 0/2021 07. 08 24 Autjsta | CALO' S_ALVATORE
i Localita avaria; "UNICEF
‘, | nser |ta da e HMSCALZ| pREN"O TR BN

i

. AVARIA

IL BUS S| FERMA E NON ENTRANO LE MARCE

Invio ditta esterna:

i

, Collaudo ditta

: esterna:

|

{

+

Data e ora

. restituzione esercizio:

WML TECw Reg ra/ub{‘m
EECKTE Lo W BKMMN&L_ |

‘&_051_@9 MwA—uu BURPALE AL tevyeanTs NMM

Fosy NG L aels |

2slislz] %/qza

Firma Operatore

D .

Ny

i
amedd

tAMAMNNAY L



