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SOMMARIO PROCESSO VERBALE%l ER VIOLAZIONE AL D.PR. N¢ 753/80
E DELL'ART. 32 DELLA LEGGE DELLA REGI 1 3’PTTOBRE 2002, N2 18
s ‘E“Ho ’
Verba|e_0_0w4_ Protocollo n0 1 1 0 2 2 3 4

Il sottoscritto Agente dell’ AMAT S.p.A., addetio alle verifiche dei titoli di viaggio identficato
con codice , nella sua qualita di incaricato di pubblico servizio, ai sensi del‘art.
358 del codice penale in virty dei poteri conferitegli dall'art. 71 del D.PR. 11 luglic {980,
n? 753 e dall'art. 32, 12 comma della legge della Regione Puglia 31 offobre 2002, 1° 18,
in data _ﬂ,_ 4" 05— N alle ore%& su||’autobus _E_i_(_ utilizzate sulla
linea % ,in localita ) IC VR
HA CONTESTATO

A|S|ged‘$ﬂ fAPOLHW-) - , nate @ ‘ﬂRA'U,g , prov..___
IL%L'OL;S— residente i lﬁRﬁ{U , prov. , dlla
ViaT¢AZ24L 6 Dok 4“’5%&1 to cqn documento C.« LQ

ngﬂ_&iﬁm&_, rilasciato da é) P | ﬁ’ in data —;

Se minore di etd
Il presente verbale di accertamento & notificato all’esercente la potesta genitoriale Sig.

nato a il
residente in prov. {___), alla Via ,
geguente infrazione:
titolo di viaggio mancante O biglietto non obliterato [ abbonamento scaduto

O altro
Invitato alla conciliazione, il trasgressore:

[ ADERIVA, versando subito la sanzione in misura ridotta, pari a € 50,00 (con ricevuta n® :|)
NON ADERIVA

=

Eventuale dichiarazione del trasgressore

Copia del presente verbale [ E STATA NOTIFICATA alla parte
[0 NON E STATA NOTIFICATA alla parte perché MINORE D'ETA

ﬁﬂorq £ STATA NOTIFICATA alla parte per rifivto della consegna
Taranto, li rg‘!‘ - 9§

RIFICATORE LA PARTE

y

==
F.

N.B. CONSULTARE ISTRUZIONI A TERGO ]




"EESOLLo : IRy

AVVERTENZE
P ‘

Ai sensi dell'art. 32 della legge della Regione Puglia 31, ollobre 2002, n® 18 (“Testo unico sulla
disciplina del Irasporto pubblico di linea”) “...Gli utenti dei servizi di trasporto pubblico che all'atto
dei controlli risultino sprowvisti di valido titolo di viaggio sono tenuti ol pagamento, dlfre che del
biglietto di corsa semplice, anche di una sanzione omministrativa pecuniaria di € 100,00, ridotta
a € 50,00 se I'Utente estingue Villecito entro i frenta giomi successivi a quello della contestazione
e della sua notifica”. : . T,

Nel caso di notificazioné o mezzo posta del presente sommairio processa verbale di
accertamento, agli importi di cui sopra dovranno. essere aggiunte le spese sostenute per Kinvio defla
roccomandata AR, , L P

Il versamento della-sanzione poird essere eseguite coh.le seguenti modalita: e
1] Presso gli Uffici dell’ AMAT ubsicati alla Via D’Aquino n® 21, dalle ore 7,30 allé’ore 12,30 di

tuthi i giorni feriali (escluso il sabato); ' '

2) presso il Servizio di Tesoreria AMAT S.p.A. del MONTE DEI PASCHI DI SIENA, Viale Magna
Grecia n 76/78 - 74100 TARANTO;

3)  con bollettino di c/c sul conto n? 10485746, infestato @ “AMAT S.p.A. - Servizio di Tesoreria
- Viale Magna Grecio n® 76/78 - 74100 TARANTO”. In tal caso dovranno essere indicati,
nella causcﬁe del bollettino, posio a tergo dello stesso, il numero di protocollo e il numero e
la data del verbale.

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

LA DIREZIONE



APPLICARE SULLA AR.CAD

I

=

ATTA

FUP301033810010001 - 323

. | luzeos e
cronologico dell’atto Giudiziario/Amministrativo g
spedito con raccomandata A.R. S
a
" 780017921860 &
"
. i L L i <
daruf.d . CMP Fiumicino 19/09/2013 -~ "

dirstto a i 3 '
GUIDA CAROLINA , ’ \:‘
PIAZZALE DUE GIUGNO 4 74123 TARANTO TA ; :
AVVERTENZE: L'ufficio di distribuzione o di destinazione deve restituire in raccomandazione il pre: td awiso. ¥, > &4
T - 5 -

- T
. A e )/

'y '

AG |

Posteitaliane

/ TN
"\\\ )

Bollo dellufficio
di distribuzione

78006792186-7

i ricevi resti

DCOTT0363
AMAT SPA TARANTO
C/O CENTRO SERVIZI S.I.N.

CPO - REGGIO CALABRIA
89121 REGGIO CALABRIA RC




- CONSEGNA DEL PLICO A DOMICILID

MANCATA CONSEGNA DEL PLICO A DOMICILIO

RITIRO IN UFFICIQ DEL PLICO NON RECAPITAT

N A | I 2

[ Destinatario persona fisica (anche s¢ dichiarata fallita)
] Destinatario persona giuridica (1).

[ curatore fallimentare (2).
Oo i0 {3}

[ Famifiare
[ Addetto alla casa (5)
[T A servizic del destinatario addetto alla ricezione delle notificaziont (6)

7

tate (71,
[] Delegato dal di

del (8),

di
] Delegato dal comandante del (corpo e repario)

' Sig.

L] Portiere dello stabile in assenza del destinatario e delle persone abill-

e o8 ot d
PER RIFIUTO DEL DESTINATARIO =
[ del piico

PER RIFIUTO DELLA PERSONA ABILITATA N

{] difirmare il registro di consegna (9)

In qualit di (10)

v

] del plico
[] affisso avviso porta ingresso delfo stabile in indirizzo (11)

7 difirmare il registro di consegna

[J immesso awiso cassetta cotrisp. dello stabile in indirizzo (1)
PER TEMPORANEA ASSENZA DEL DESTINATARI

e @nancanza [] inidoneita
[T affisso avvise porta ingresse dellg stabile in indirizzo (11)

delle persone abilita

‘\‘)r_ Firma dajwa

U appaorre
%oﬁa consegna

i awiso

tta cormisp. dello stabile in indirizzo (11)

Firmaz del destinatario o della persona abilitata
[ Analfabeta [ impessibilitato a firmare
[_! Ritirato il piego firmande il solo registro di consegna

[ per ieperibilita def destinatario

Spedita comuricazione di avwenuta nofifica (12) con raccomandata

n. del

Data 8 famz dell‘addetto al mcapin

PLICO DEPOSITATO PRESSO L'UFFIGIO

Touiqat

) €00 race. n°

sottoscrizione data AWM. X . Ll
dell'addetto at
recapfio firma.#

,Qqq\ﬂ,

(3} Avvocato,
(4} Padrs, maglie, nipote, eco.
{5} i tamiliare, CUOCD, & PErsona che conviva

col destinatario «mese uxorios, convivente, addetto alla casa.
{6} Segretario, dipendente, ecc.
(7} Via, piazza, corso, largo, n°.
{8} Carcere, istituto, ospedale, casa di riposo, stabilimento, ect,
{9 Equivate al rifiuto del plico, che quindi non viene consegnato,
{10} Vedi precedenti note {4) {5) {6) (7} (B).
{11) L'adempimest & pregeritto softanto ned caso i tentato recapid al primo indiizzo.
{12} A sensi def’art. 7 legge n. 890/82 2 successive modifiche.
{13) A sensi del 2t 8 legge n. BIVS2 e successive modifiche.




A\ SO DI RICEVIMENTO <3», /’""‘9'23? __dertronglogico

lella comunicazione di avvenuto deposito e — T

WA T e e v‘
:Iell’att7vg| diziario spedito con raccomandata N"‘@_Bmlf{ﬂ‘ c «-_.;\‘“" -
|/{Ql 811> dall'ufficio postale di ... ¥ MG o

sroto s (00 R0t erin Y QCUSHO
Jdichiaro di aver ricevuto la raccomandata retro indicata il ...... / /Z—:'/@/P& // b

AVVERTENZE: Se l'atto viene consegnato a persona diversa dal Firma del destinataric
lestinatario, la firma del consegnatario deve essere seguita dalla
specificazione della qualita rivestita (legame di parentsla, persona
{i servizio, portiere, ecc.) con 'aggiunta, se si tratta di familiare, del-
"indicazione “convivi antfp"p se temporaneo, Qualora il conse- . .
jnataric non sap non po )qnare 'agente postale deve Firma e q'uallta delia persona

‘ame menzione, @pgﬁﬁ‘d‘la data ¢'lapropria firma. alla quale viene consegnato latto

;Q tortl B“LZ 3

Yy
hy ot el
\ « b4 :;D

&S

Dichiaro di aver:

[ ] immesso in cassetta
gfha dellagprte poStale
|:| affisso alla porta d'ingresso b = < Z\

-

Ballo
delf’ ufficio
di distribuzione

ai sensi dell'art. 8, legge n. 890/82 e successive modifiche



AVVISO DI RICEVIMENTO

lelia comunicazione di avvenuto deposito spedita con raccomandata AD L - —|
vI2OIRRABe-F " " I

POSteita"a ne Bogig :ﬁgﬂmm - [3]- E4. 12005
Servizio Notificazioni Attl Giudiziari/Amminitrativi m |“\ I“ l\ ‘l\
colo)
AVVERTENZE
s O AneSRmen =l
CPO - REGGIO CALABRIA
89121 REGGIO CALABRIA RGC
PO e v MEREN



Avviso di ricevimento

—_._Raccomandata Lf; Pacco ‘Lt")b -
L A ‘ 7@‘

! Assicurata Euro Numero

Data di spedizione e Dallufficic postale di _

Spett. 1102234

o GUIDA CAROLINA

+ VIA PIAZZALE DUE GIUGNO. 4
. 74100

TARANTO TA

J

\\;”// ;

Firma per esteso del ricevente Data Firma dellincaricato alla distribuzione
{Nome e Cognome)

T Consegna effettuata ai sensi dellart. 33 D.M. 09.04.01
,*Invii rmuitiph & un unico destinatario
__I*Sonoscrizione rifiutata

Bollo dell’ufficio
di distribuzione

y;
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Capitale sociale sottoscritto € 5.497.272,00
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