Via Cesaro Balist, 637,
Tel, 099.7358111 - Fax 099.7794247 - E-FI‘IGIL.'\.M.,'-
- iscrizion al Registro Improse della CCIAAY_ .

DI ACCERTAMENTO PER VIOLAZIONE AL D.PA. N TS6re_
E DELL’ART 32 DELLA I.EGGE DELLA REGIONE PUGLIA 31 OTTOBRE 2002, N. 18 | .

Verbale M Profocollo rﬂ 1 0 OA 5 7 8

il sottoscritto Agente dellAMAT S.p.A., addetto alle verifiche dei titoli di viaggio identificato
con codice , nella sua qucllto di incaricato di pubblico servizio, ai sensi dell'art.
358 del codice penale, in virth dei poteri conferitegli dall’'art. 71 del D.P.R. 11 luglic 1980,

n. 753 e/} 32 1° comma, della legge della Regione Puglia 31 oh‘o?re 2002, n. 18, in

data ’D ,alle ore 2.} 4 Y, sull'a bus utilizzato sulla

linea __,in locdlitg .
HA CONTESTATOQ

Al Sig.mo_bl_gﬁ@—,%wo a ﬂ , prov.

il + prov.

. remdean P
Via'mmul; &{enhﬂcuto con documento /4 AR ;‘4 4
n. ZMLO—ZQ— , rilasciato da indatq —

Se minore di eta
Il presente verbale d §certcmento & notificato all'esercente la potestd genitoriale Sig.

alla

ZoNa nato a Al
residente in prov. { ), alla Via ;
la seguente infrazione: ‘
titolo di viaggio mancante 0 Biglietto non obliterato O Abbonamento scaduto
O altre

Invitato alla conciliazione, il trasgressore:

O ADERIVA, versando subito la sanzione in misure ridotta, pari a € 50,00 {con ricevuta n. I:I}
AION ADERlVA

Eventuale dichiarazione del trasgressore

Copia del presente verbale O E’ STATA NOTIFICATA alla parte
C] NON E’ STATA NOTIFICATA alla parte perché MINORE D'ETA’
L~ NON E' STATA NOTIFICATA alla parfe per rifivto della consegne

Taranto, |i - } d
IL VE| RE LA PARTE

l N.B. CONSULTARE ISTRUZIONI A TERGO




L . v | AVWERTENZE
AR -

AI sensi dell'art. 32 della Iegge della Hegione Puglia 31 ottobre 2002,-n. 18 {*Tesfo unico
sulla disciplina del trasporio pubblico di linea”) “...Gli utenti dei servizi di trasporto pubblico
che all’atto def controlli risultino sprovvisti di valido titolo di viagglo sono tenuti al pagamento,
oftre che del biglietto df corsa semplice, anche di una sanzione amministrativa pecuniaria di
Euro 100,00, ridotta a Euro 50,00 se I'Ufente estingue l'illecito entro | trenta glorni successivi

a quello della oontestazione e della sva notifica”,

Nel caso di notificazione a mezzo posta de! presente sommario processo verbale'di accertamento, agll import]
di cui sopra dovranno essere aggiunte le spese sostenute per l'invio della raccomandata A.R.

Il versamento della sanzione potra essere eseguito con le seguenti modalita: .

1) Presso gli uffici dell’AMAT ubicati alla Via D Aquino n. 21 dalle ore 7,30 alle ore 12 30 dl tutti i giorni
fertali (escluso il sabato):

2) presso il Servizio di Tesorerla AMAT S.p. A del MONTE DE! PASCHI DI SIENA \fa1e Magna Grecla n.
76/78 - 74100 TARANTO;

3) con bollettino di c/c sul conto n. 10485746, intestato a “AMAT S. pA ~ Servizio di- Tesorerta Viale
Magna Grecia n. 76/78 -. 74100 TARANTO". In tal caso dovranno essere indicati, nella causale del bollettino,
posta a tergo dello stesso, it numero di protocollo e il numero e la data del verbale.

Ai sensi dell'art. 18 della legge 24 novembre 1981, n. 689, entro il termine di trenta giorni data della
contestdazione o notificazione della viclazione, gli interessati potranno far pervenire alla Direzione generale
del’AMAT S.p.A. scritti difensivi e documenti e potranno, inoltre, chiedere di essera sentiti dalla stessa Direzione.

LA DIREZIONE

vt

STAMPASUD 5.p.A. - Mottola (TA} - 5.2217.4902



Avviso di ricevimento

DRaccomar';dat; DPécco % v 8|

l:\ Assicurata Euro —— “ Numero

Data di lspedizione Daﬂ'uf'iicio postate di
Spett. 1004578
ORLANDO LEONARDO
VIA MEDITERRANEO,66
74100

TARANTO TA
Firma per esteso del ricevente Data Firma delFincaricato alla distribuzione Ballo dell'ufficio
di distribuzione

{Noma e Cognome)

Consegna effettuata ai sensi dellan. 33 D.M. 08.04.01:
« [pvil multiplt & un unico destinatario
«Sotoscrizione rifiulata




> CERTIPG,
qqmra% *a

\ -23
A A A, oo

) ) AN F
\ §‘l POSTE Matiam

/ A om /,;,;‘vxmim fromes ({\\ f B EE ) whe R e P
Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranfo ./O il ikt 'Z.‘- f!.‘;_li I
-'% l'" s - SR . - .

Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TAn°® 00146330733 o : 3
Capitale sociale sottoscritto € 8.400.000,00 ﬂ:f;m:*ﬁm‘g;w:,;,g,_ .
Via Cesare Battisti, 657 - tel. 099/7356111 - 74100 TARANTO, qﬂ‘ *i e
—_ - B ’15_ ?
6 = ') /{;
.:\ :
20 /u L g 1004578

o ow 1 3556810095°4 - TARANTO TA



N Avviso di ricevimento

Bollo dell'ufticio AMAT SPA TARANTO
di distribuzione C/O CENTRO SERV{ZI S.I.N.

CPO - REGGIO CALABRIA
89121 REGGIO CALABRIA RC

cranologieg TS dell'atto Gludziado/Amministrativo !
epedits con raccomandata AR, | !I I 8,
X @
a.
N 778970866349 ilg I
I o S
¢ dalr LR di CMP Fiumicino 1 22/02/2012 Botlo dellutficio lr‘i’
di partenza
diretio a !
ORLANDO LEONARDO -
VIA MEDITERRANEC 65 74122 TARANTO TA
AVVERTENZE: L'ufficio di distribuziona o di destinazione deve restituire in raccomandaziona Il presenta avviso.
PUP200504B70010001 - 557 ll i
_— 77902086634-5
Posteitaliane °0
vviso di ricevimen restituire a: |
DCOFPO048 '
|




n CONSEGNA DEL PLICO A DOMICILIO

MANCGATA CONSEGNA DEL PLICO A DOMICILID

0] I 2]e) e

[ Destinatario persona fisica (anche se dichiarata fallita)
7 Destinatario persona gluridica (1),
] Curatore fatimentara (2).
1 Domiciliataria (3)
[ Famiflare comvivente (4)

0] DIC] 2]

PER RIFIUTO DEL DESTINATARID

O del plica [ ditirmare Il reglstro dl consegna (9)

Sig.

[ Addetto alla casa {5)
[ Al servizin del destinatario adettn alla ioezione delle natificazioei {5)

tata 7).
{1 etegato da? di

del (8)

_ d
[ Delegato da! comandante del {corps e reparto)

Flrma del destinatario o dglla persona abilitata
] Analfabeta ) Impossibilitato a firnare
i:l Ritirato il piego firmando il solo registro di ¢onsegna

[ Portiere dlello stabile in assenza del destinatario g delle persone abili-

Spedita comunicazione di avwwenuta notifica {12) con rzecomandata

A dat

Data & firma dell'addutto ul recaplio

In qualita di (10)

O del plico
[C] affisso awviso porta ingressa cello stablle in indidzzo (11)

[ immesso avisa cassetta comrisp. dello stabile in indirizzo (lp
PER JEMPORANEA ASSENZA DEL DESTINATARIO

[ inidoneita cel'e personz abilitate
I:l_ iss0 avviso porta Ingresso dello stablle In indtrizzo (11)

[ difirmare it registro di consegna

mancanza

Immesse avviso cassetta comisp. dello stabile Tn Indirizze (171}

O perimeperitilita del destinatario

PER RIFIUTO DELLA PERSONA ABILITATA ALP\MWE‘NT"E@&R -------
COMPIUTA:

HITIRO IN UFFICIO DEL PLICO NON HECAPITATO‘

[ I R I [ A X T
(A @ad> € 3 3

QPO GIOR

Bollo da apporre
all'atto della censegna

(1) Qualith rivestita da rapprese
(2} Di Societd per Azionl, in Avcoman

(3 Awocalo, procuratone togale, detery
1) Padre, moglle, nipte, eee.

-

PLICO DEPOSITATO PRESSO L'UFFICIO -

PGIEPEL Yo

sottoscriziong data ...,
dell'addetto al
recapita firma e

(5) b

1)) SegrE'Brh) dipendentz, ecc.
{7 Via, plazza, corso, largo, n°.
{8} Carcere, Istituta, espedale, casa di riposo, stabifimenta, ecc.

{9} Equivale al ifiuta del plico, che quindi non viens consegaato,

{10 Ved| prucsrrenu ot (4) (5} (6} 17) (8.

{)L  presrio soltasto nel czx0 d eratn recapito al prime ingirizm,
{123 sensl defrart. 7 legoe n. 890/82 ¢ successive madifiche,

(13} Al sensi defl'art 8 logoe n, 890/82 & successive modifiche,




