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KYMA MOBILITA' S.p.A, -

Sede legale ed amministrativa: 74121 TARANTC - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax (997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n® di iscrizione al Registro delie Imprese di Taranto 00146330733

. Y
M . O B E i ! T ﬂ Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Socizle versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTQ

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2023 2.315 12/10/2023 1.160,00
IL CASSIERE BUCCOLIERQO F.LLI S.n.c.
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
ZONA IND. VIA PER SAN MARZANO Km. 1,8
74028 SAVA (TA)
Partita IVA: 00894030733 C.F. 00894030733
CC 13.07.0001;
DICONSI EURO: millecentosessanta e xx f 100
PAGAMENTO: Bonifico
BCC.SAN MARZAND S. GIUSEPPE 1BAN: IT62R0881779040010000002295
CAUSALE DEL PAGAMENTO
Doc. n. 2023 171 del 15/06/2023
PAGAMENTO FATTURE N.
2023 208 CIG Z4E3C000CF, 2023 201 CIG Z553BDBCAC, 2023 171
CIG Z453B4772C
IMPORTO LORDO 1.160,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 1.160,00
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 1.160,00
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG, ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA'
IL ENTE

O CPNTABILITA! ™+ ﬂ EB@\"EA TR
J N QQ y
R ~-7 3 =
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FATTURAELETTRONICA Id SDI:9859171844 Data SDI: 17/06/2023 10:42
Formato Trasmissione: FPR12 - .~
Mittente Destinatario ' ' ‘
F.LU BUCCOLIERO SNC KYMA MOBILITA'S.p.A

Via per S.Marzano KM 1.8 Z.I.

74028 - SAVA-TA- 1T

P.IVA: TO0894030733

Cod. Fiscale: 00894030733

Regime fiscale: RFO1 (Regime-crdinario)

VIA C. BATTIST, 657
74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: TD0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Cadice Ufficio: SWKJPTT

AswTRiga Informazioni documento #HD#

Dati Fattura

Natura Documento } Numero / Data 7 Ir;\pdﬁo Totale

Faftura 2023 171 J 2023-06-15 EUR 195,20 l/

Causale | |

FATTURA i

Dati ordine écquisto

Dati DDT

Déitaglio linee Fattura ” .

ArtiFoio % | Descrizione <) "V ;z\- UM, Qta Pr. Unitario | Pr. Totale JVA'
Lavort eseguiti su vs bus 662 targato EFAS7FT (N.CIG 2%
ZAS3BATT2C).

LAY Collaudo N. 1 160,00 160,00 2%
Riga ausiliaria contenente informazioni tecniche e aggiuntive del 2%
documento
AswRelStd Versicne #Asw0102#

Dati Trasporto

Dati Anagraﬁd Vettofe

Indirizzo Resa

Nazone: IT

Indirizzo: VIA C. BATTISTI, 657
Cap: 74100 TARANTO TA [T

iDettagli Trasporto

]Dal:i Colli




| Dafi Riepilogo -
L. S — —_ ! _
Natura/Esigibilita IVA © ALLTIVA Imponibile ! Imposta
S (scissione dei pagamentl) 22% - GENERICO 22% 160,00 35,20
Bal g ééﬁiéﬁ"to —m e e - e ememe s et et ey
L - : -~
Cendizioni Pagamento Modalita t s ta | Importo | Istituto IBAN
: cadenza X
Pagamento completo /
Bonifico | 2023-08-14 \Il EUR 160,00 | BANCA DI CREDITO [T62R0881779040010000002295
COOPERATIVO DI SAN MARZAND ’
DI SAN

Dati Trasmittente: ITOB245660017 - Progressivol mdo: 518553

Versione Style 2,10.1

—
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FAT'_I'URAELEI'TRONICA . 1d SDI:9859171844 Data SDI: 17/06/2023 10:42
Formato Trasmissione: FPR12

m = e e

Mlitente L . e qu"— :’Deslmatano ' ' ST co L
s L . L s . . R . o

F.LU BUCCOLIERO SNC KYMA MOBILITA'S.p.A. !

Via per S.MarzanoKM 1.8 Z1. VIA C. BATHIST], 657
74028 - SAVA - TA - T 74100 - TARANTO - TA - IT
P.VA: [T00824030733 P.IVA: [T0146330733

Cod. Fiscale: 00894030733 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RF01 {Regime ordinaio) Codice Ufficio: BWKJPTT

"D%ItlFE;tfurd < il : fogi”, w , i ~ ras U a' -‘ R
~Natura Documento ol Nurt.l?ro ‘ ) _ | Data | y . ; i |mporto To!ale o 1
Fattura 2023 171 2023-06-15 - : EUR 195,20 :
Causalee . . ) o B . o ' . ) M
FATTURA ;

Dati ordine acquisto . ‘ i ;

. Py - s < . " 2 M . N - . o . L8 .
" ) . o ek {

t Dati DDT . : '

Déttaglio line Faftura ™", 7. %y T il e L L e e : A
. ) ) -‘.;‘ t_;'.‘: - ) -+ . . i I
l Atticolo | . - Descrizione ~ -': R . U, il Qta 1 Pr. Unitario | Pr. Totale | IVA
T siieiite . o .:u.l., o S LB Tk R T i el o at e o Im-wm.._-.. -_..,-m....«m‘;a.-.\-u O .._...;’ﬁ S oy
' Lavori eseguiti su vs bus 662 targato EH487FT (N.CIG ! f . 2% !

| Z450B4772C) Lﬁ\{-/.\@(@ e o

LAV Collaudo . [

160,00 160,00 2%

Riga ausiliaria contenente informazioni tecniche e aggiuntive del 11
| documento !

AswRelStd Versione #Asw0102# {
AszRiganformazioni documento #DH ii

|
|

i
|
e
|
|
i

wy

i patl Trasporto
g PaiAt

Dati Anagraﬁcl Vettore | : : Indirizzo Resa

Indirizzo: VIA C. BATTISTI, 857
Cap: 74100 TARANTO TAIT
Nazione: T

Dettagli Trasporto Dati Colli ' ‘ j




CoT '”"”'“MOBILIT .

- - - UFFICIO CONTRATTI EACQUISTI = =~ = -~ . |7 UFFICIO PERSONALE - _ oo T
.. - - .-, verifica condizione, ordine e contratto . .-= - verifica visite di accertamento sanitario del personale -

= = TRl e e

Data scadenza pagamento - -

Contr. Rep. n. del . ‘ =
LT T DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE

Conv. n. del

IL RESP. UNITA’ PERSONALE
. per supervisione

] Determ. A.D. n. _del ) . . 4
T o ) (DATA - FIRMA

Delib. C.A. n. del - - )
Data scadenza pagamento ] =

T 7 lpata "~ |UADDETTOALRISCONTRO - - ~ UFFICIOMAGAZZINO  — e
. A verifica quantita, documenti e condizioni contraituall

o IL RESP, UNITA’ CONTRATTI . - 3

: per supervisione ' — Contr. Rep.n. - - - del T
" [DATA FIRMA B : o 2

) Delib. C.A. n.. .- del ol e

_ |Delib. CA.n. - del - - DI D

UFFICIO RAGIONERIA_ o P,

verifica dati contabili Sl Delib. C.A. . el . - - - Bl

- 77 [data scadenza pagamento indicata in fattura - - Data scadenza pagamento e ~ETe T R

- . "|data scadénza i pagamento presunta - DATA  |FIRMA DEL RESPONSABILE- - .- |- "= -t

=z [PATA . FIRMA DEL RESPONSABILE -~ = ™ . ~ ILRESP.UNITA' TECNICA - T E

L. e per supervisione
T TR - Il RESP. UNITA' CONTABILITA' EBILANCID - — {BATA =~ |FIRMA DEL RESPONSABILE

per superwsmne -
DATA FIRMA o ' =

A, UFFICIO TECNICO L o
it o T ToAi— - verificg perfelta esecuzione lavori

—_—— — - —r — — e T e sl 11
’ IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA. .#|- [Pata scadenza pagamento: -.-.c =7~ TR e
verifica dati tecnici - _ . =
— — - — — . T = o

« |Data scadenza pagamento DATA -~ FIRMA DEL RESPONSABILE—‘” ek B
e vy W ST - | TR

ER s . IL RESPONSABILE UNITA’ TECNIEA T
1- -s per supervisione - o

— —— ' DATA -~ [FIRMA DEL RESPONSABILE

L TP P U

_ UNITA’ AA.GG. E PP.RR - NOTE: - - T e
Verifica conferimento incarico oL : T T

) Co_nfenmento del e, | 2] SO . - A i R

IL CAPO UNITA’ AAGG. EPP.RR. .~ -

DATA  |FIRMA -




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI - ~~ ~
- verifica condizione, ordine e contratto  _ -7

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale )

B_._{’

) Data scadenza pagamento = -

Contr. Rep. n. del -
- = DATA —- FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del
- - IL RESP. UNITA’ PERSONALE
. ) per supervisione
|Determ. A.D. n. del -
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del - _
Data scadenza pagamento .

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL. RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione

per supervisione Contr. Rep.n. . . - ~del - - el -
DATA FIRMA ) - - T -
Delib, C.A. n. -del— ) o
: _ ‘ Delib. CA:n. - - del - s . e e
, UFFICIO RAGIONERIA i - LT T
" verifica dati contabili .= | Ipeib. cAan. . del B - ‘; ;.'
data scadenza pagamenlo indicata in.fattura _ Data scadenza pagamento -~ R L -k
data:s'cédénza'di pagamento presunta - DATA . FIRNA DEL RESPONSABIL[E Eas ISR
' / . — - e et
DATA 4 DEL RESPONSABILE RIS - IL RESP. UNITA' TECNICA - g
02 M AO 23 per supervisione o .
e 'E RE\SP "UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO - - .| [DATA "~ 7 |FIRMA DEL RESPONSABILE STe T L
per supp#yisione o =
TA FIRMA i = - L=

7 <1090 7,3 ‘ o .

Vo .. - UFFICIOTECNICO - .

==z verifica perfetta esecuzione lavori
- _ Data scadenza pagamento - -- - =—— - T ? ) ] -:‘;”-
|L CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA 2 T o] PR Fi— " z
verifica dati tecnici B, ’ PAGAMENTO 60 GG. D. ﬂ e
P AR ']
Data scadenza pagamento : FIRMA DE RESPONSA Al R i
"y b ser. 1003
DATA. . .. [FIRMA I RESW NICA™™ -

PATA) b SET. 2013

-~ UNITA'AA.GG.EPP.RR  =—. ~—=
Verifica conferimento incarico e

NOTE:

FIRMA DEL R\EEPONSABILE;; '

Confenmento del...

s ey s =

Il. CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR, =~ "%~ —

IDATA

FIRMA
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i i
; Dafi Riegiloge 1 * '/ e R .
Natura/Edgibilita IVA ., Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22% - GENERICO 2% 160,00 35,20 :

- Datl pagamentc -

o F

D

Condizioni Pagamento

|
.| Daw
Mhodalita | Scadenza

Pagamento completo

Bonifico i 20230814

EUR 180,00

BANCA DI CREDITO
COOPERATIVO Dl SAN MARZANO

DI SAN

[TB2R0881779040010000602295

Dati Trasmittente: [TOB245660017 - Progressivo Invio: 518553

Versione Style 2.10.1
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GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: 6 Ditta: BU&J\IC €£

LAVORO Nr, J{Qg/@;

s

SEZIONE 1 q/ g/g?

ANALISI PRELIMINARE BUS IN AVARIA - data / B COMMESSA Nr.//{,!é'/( o
T . ‘ : .
' Tipo i i Allegato :

tPreseata in ,Data :
DGCUMENTAZIONE: ' Originale | Protacollo Copia
; commesse | decumento © gialla

:!. Bolla di avaria officina

b5

ot

A AN

2. DDT emesso da AMAT di trasferimento bus & ‘
sede delriparatore e _ L -_ /_S, 6@ ?j- -
‘3. Mail "Richlesta di preventivo” {punto “I” deilz l/ J ¢
\/:

_.procedura)

'iB/Y

4, Preventivo inwato dal soggetto esterno (purwo f

"I dellz procedura) i
"Ordine di esecuzione dej lavori” (punto “Iv”,
V" g “V|" della procedura) i

h

0¥/

- / 4y
Al

0%9/6

Jloattf11)

6. U.0D.7, emesso dal riparatore di consegna bus

[T - m——————— [

< << <L

ANAGA AN

b5 |

- -

|

Capo Unita Tecnica:

7. DDA emesso dal riparatore di consegna '
RICAMBI . E ]
8. “Verbale di colfaudo®, redatto e sotioscritto con : J /
P . “ M 1 / . I/‘l /A[ ! L
— e modalith-deseritte-alpunta- vl dellx 4 V 8] /'1‘/ TPA% - Y Y
procedura L ! '
«¥.  Altri documenti: ) i | i P—
!0 : | : . '
L ! ' i 3 1 ! ' !
2. | | i I . "
: , | firrmal Dat Not .
Lontrollo eseguito da: p R 2 36 é } o !
| .
SEZIONE 2 u\
VERIFICA FATTURA&IONE | . fateur: f Data fattura \ - f Importo: . :
S [EY 06olB3 ™" fpoot Up |
TNOTE: - !
T |
[
—— . — !
firm. f
!
|
]

Datz

2 6 SET. 2013

¥
j
D ORYIe wl RILD A

[
't

ottt A/ mi e S unicn soggetta a dmn.zmne e roordmamento da parte del Corrune af Taran
vid Cesare Batlisli, 857 - 74107 Taranlo f 6yy 753800 ~ Fak ) 2 /4gas

- PEC:
©NRE A negistro wnpresk o (aranto 0014633073« Capitale Sanale ¢ 14 d04,85 1t ver

—eel,. ™™



KYMA

MOBILITA

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

(BUS AZ. 662 - REVISIONE MCIC)
giorno i alle ore presso la sede AMAT, si procede alla redazione del
i giomo 8643, ai juo la sed T, si procede al

wwerbale di collaudo” inerente i lavor indicati in intestazione, esequiti dalla diita
BUCCOLERO, autofizati con “Ordine di esecuzione dei lavor” prof. 10012/23 del
09/06/2023.

Sono presenti: )

- per AMAT: Marianna Eftorre, in possesso del profilo professionale di “Resp. Unitd

Tecnica Complessa” par. 250 (min. 170)

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.
-) Risultali dell'operazione di collavdo: o
CONFORME ALL'ORDINE, COME RILEVATO DALL'OPERATORE {O@Zli) IN DATA
*@5 of - .Z ! _ QUANDO HA EFFETTUATO IL COLLAUDO PER RIAMMETTERE IL BUS IN
ESERCIZIO .

-) Eventuali osservazioni:

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

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

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): K{Posmvo [ ]NEGATIVO

{barrare il caso che ricorre)

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

[ Mad. 4/2018 - AT | “Verbale dicoliaudo™ Data: 09/02/18
KYMA MOBILITA S.p.A.
q Societh per Azioni con Socio unico soggetta a direzione & coordinamento da parte del Cornune di Tarantc
_ Via Cesare Battisti, 657 — 74121 Taranto ] 099 7356111 — Fax 099 779424,
) ) m.kﬂamobﬂ&a.h-k‘ymamnhﬂha@kmmbﬂita&t- PEC: kymamabilita@pec kymidahilita.t
TARANTO C.F., P.IVA & N*Iscrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 — Capitale Sociale € 2.340.463,00 Int. vers

CAMTALE DIMART




KYMA

MOBILITA

-

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DE! RICAMBI SOSTITUITI
{TUTTI QUELLI PREVISTI NELL'ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €}

4

!.
La tabella sottostante, precompilata a ‘eura dell' Area tecnica per quanto attiene

alie colonne a}, b). ¢} e d), riporta tutti i ricambi, di importo pari o supericre a 100,00 €, de

quali I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostituzione. Gli esifi della verifica

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

a b c d e
Esito verifica
Pr. Denominazlone ricamblo Quantita Costo- ricambi sostituili
/ s! NO
1 /
/
2 /
3 /
4 /
5 )/
/
6 /
7 /
a /
9 /
10 /
11 /
12 /
13 v
14
15
16
17
-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): [$qposimivo [ | NEGATIVO
{carrare il caso che ricorre)
I Roppresentonée dell' AMAT
[Mod. 4/2018 - AT_| “Verbale di colloudo™ _| Dala: 09/02/18 |

KYMA MOBILITA S.p.A.

Societh per Azloni con Sedio unico soggetta adirezione e coordinamento da parte del Comune di Tarante

Via Cesare Battistl, 657 — 74121 Taranto [ 099 7356111 — Fax 099 779424;

www, ymamobiita. it - kymamebifita@kymamatilita it - PEC: kymamebllita@peckymamobilitat

C.F., P.IlVA e N* iserizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 ~ Capitale Sodale € 2.340.463,00 int. vers

YARANTO

CAMTALE (8 MaARg

R




0010012/2023 del 09/06/2023 12437:00

Kyma Mobilitd S.p.A. Protocollo In entrata n.

KYMmA

MOBILITA

PO Anye s |

Spett.le F.lliBuccoliero
Z.\. Via per 5an Marzano
Sava (TA}
Fax n. 099 9722399
Il presente ordine arinulla e sostituisce Il precedente prot. 8308/2023 del 24/05/23

Lavoro n, 198/2023 del 23.05.2023_REV.1 del 08/06/2023
OGGETTO: bus n. 662 - Ordine di esecuzione del lavori dl REVISIONE MCTC

CIG ZA53RATIC,
Visto che:
a. Indata 23/05/2023 & inviata richiesta di preventiva via mall Inerente la Javorazione e Il bus in oggetto, inviato con d.d.t.
075 del 20/05/2023;
b. il preventivo, pervenuto in data 22/05/2023, PROT. 8774/23 Indica il costo totale dell'intervento In € 80,00 + VA, relativo

al costi della sostituzione della prenotazione;

¢. in data 07/06/2023 & pervenuto preventivo Integrativo, PROT. 9791/2023, riportante i costi della revisione MCTC per €

160,00 +IVA;
Tanto premésso, §} emette |'ordine di esecuzlone dei lavorf alle seguenti condizicni:

1. costo dell’Intervento: € 240,00 + [VA;

2. tempo dl esecuzlone deli'intervento: n. 2 glorn! lavorativi dalla data di ricevimento della presente;

3, penale per ritardata consegna: pari al 2% dellimporto del lavorl per ogni giorno solare, IVA esclusa, fino alla
concorrenza tel 10% di tale importo. Superato tale limite 'AMAT provveders al ritlro de] veicolo, addebitando alla ditta
ogni onere refativo, nessuno escluso;

4, garanzia sull’intervento: 1 anno;

5. consegna autobus: consegna cfo Amata Vs carlco;

6. redazione da parte di AMAT del “Verbale df collaudo” presso [a sede AMAT: Il predetto verbale sara redatto a cura di
AMAT su apposito modello predisposto e compilate al memento del rientro del velcolo nel deposite aziendale AMAT. SI
precisa che la Sezlone n. 2 di tale verbale & riferita alla verifica delta cansegna del ricambi sostituiti di importa superiore
a € 100,00, L'eventuale esito negativo del predetto verbale non consentird 1a fiquidazione della fattura relativa @i lavori
eseguiti, Sard Vs. facoltd richledere copla del suddetto verbale;

7. Condhbion!di pagamento: 60 gg DFFM;

8., ¥ormato trasmissione fattura elettronica: FPR12 (Fattura tra privati}

9. Codice destinatario: SWKIP7T

Rif.:[ng. Marfanna Ettorre %

Direzlone Tecnica: Ing, o Piazza
AR

il Dirattore Generale f.f.

_ KYMA MOBILITA S.p.A.

W Sucteth per Azionl con Soclo unico soggatta a direziene e coordinamento da parte del Comune di Tarant;
I i 3 Via Cesare Battisti, 657 ~ 74121 Taranto { 099 7356111 - Fax 099 775424.
www.kymamobilita it - kymamabiita@kymamobilita & ~ PEC: kymameblta@ peckymamabifica.t

TARANTO C.F., P.MA @ N' Iscrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 ~ Capitale Sodale € 2.340.463,00 Int. vers
CARTALE 0 AN




D009791/2023 del 07/06/2023 10:39:18

Kyma Mobilicd S$.p.A. Protocolle In entrata n.

7(\% !] [
) .
sz lEme@ g,

UrrLIina MEULANILA

v\ Buccolierg

REVISIONI E COLLAUDI "
020821 vidsn SIATANETD SN W
Zona ind.{lottl 12-16-20) C.da Minoto Via per san marzano di S.G., Km 1.8 74028 Sava (Ta) - tol 0999748057
330.4664243 Fax 099.9722399 e-malt Info@officinabuccaliere.it p.iva e c.f 00894030733
_S;;ettlle
KYMA MOBILITA' SPA
TARANTO (TA) ‘
!
OGGETTO: PREVENTIVO DI RIPARAZIONE
AUTCOMEZZO: autobus 662 targato EH4B7FT
UM. JQUANTITA" ~  DESCRRIONE ~ " PREZZOUNITARIO™ -~ IMPORTO
N, 2 ’ Collaudo T " 160,00 160,00
limPonIBILE 160,00
VA 22%. 35,20
TOTALE PREVENTIVO 195,20
ESIGIBILITA' IVA  CISSIONE D! PAGAMENT1
TOTALE DA PAGARE 160,00
_ | |
RIFERIMENTO NORMATIVO: FATTURA EMESSA I REGIME DI SCISSIONE DEI PAGAMENTI (SPLIY
PAYMENT ) Al SENSI DELL'ART 1 DEL D.L. 24 APRILE 2017 N, 50.
N.B. QUESTO PREVENTIVO & AD INTEGRAZIONE DEL PRECEDENTE PREVENTIVO INVIATO
IN DATA 22/05/2023
Sava, 07/06/2023

WWW OFFRICINAFRATELLIRUICCOMERD CORM - DEC: fratallbursnlicramiacalmall 1




0008908/2023 del 24/05/2023 09:03

03

Kyma Mcobilitd S5.p.A. Protocollo In uscita n.

-’-‘-:?\ﬁ,:-m F
L] Y

Bl - S | - 3
MORBRIITA
- e I B BT R

Spette F.lli Buccoliero
Z.l. Via per San Marzano
Sava (TA)

Fax n. 038 9722385
Lavore n. 198/2023 del 23.05.2023

OGGETTO: bus n. 662 - Ordine di esecuzione del lavori dl REVISIONE MCTC
CIG 2a5382772C
Visto che:

8. Indata 23/05/2023 & inviata richlesta di preventivo via mall inarente [a lavorazione e Il bus In oggetto, Inviato con d.d.t.
075 del 20/05/2023;

b. il preventivo, pervenuto in data 22/05/2023, PROT. 8774/23 Indica il costo totale dalintervento in € 80,00 + IVA:

Tanto premesso, si emette Pordine di esecuzione del layori alle seguenti condizioni:
1. costo dell'intervento: €80,00 + Iva;

2. tempo di esecuzione delFintervento: n. 2 giorni lavorativi dalla data di ricevimento della presente;
3. penale per ritardata consegna: parl al 2% deli'importo dei lavarl per agnl giorno salare, IVA estlusa, fino alla

concorrenza del 20% di tale importo. Superato tale limite FAMAT prowvedera al ritiro del velcolo, addebitando alla ditta
ogni anere relativo, nessuna escluso;

Baranzia suliintervento: 1 anno;

5. consegna autabus; consegna cf/o Amata Vs carico;
redazione da parte di AMAT del "Verbale df colloudo” presso la sede AMAT: il predetto verbale sar redatto a cura dl
AMAT su apposita modeilo predisposto e compilato al momento del rientro dei veicolo nel deposito azlendale AMAT. S
precisa che la Sezione n. 2 di tale verbale & rifarita alla verifica dalla consegna det ricambi sostituiti di imparto superiore

€ 100,00. L'eventuale eslto negativa del predetto verbale non consentirh la liquidazione della fattura relativa al lavorl
eseguiti. 5ara Vs, facolt? richiedere copia dal suddetto verbale;
7. Condlzioni di pagamento: 60 gg DFFM;

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

Rif.:Ing. Marlanna Ettorr

Direzlone Tacnlca: Ing. Mauro Piazza

ll Direttore Generale f.f,
Do Carallo

KYMA MOBILITA S.p.A.

o Societh per Azloni can Soclo urilce soggettaa direzione ¢ coordinamento da parte del Comuna di Tarante
Via Cesare Battistl, 657 - 74121 Taranto f 099 735611 - Fax 094 779414,
~ "y L R LT I . nu,;?\.-‘_.-mg-lﬂc Yo PEC:v same LT . .
TARANMTNA ClnPVAEN®

Iscrizlone 2 Registro Imprese dl Taranto 00146330733 - Capitale Soclale € 1.340.463,00 Ink. vers

_rﬂfa—-ﬁww-' il ™ ——— T AR = -
g N




Q008774/2023 del 22/05/2023 11:30:19

Kyma Mobilitd S.p.A. Protocollo In entrata n.

UF-ILING mEGUanNuy

Bucco iere
E COI.IAIJDI

it . STribhin
_ @ 020021 i e SCAmEY
Zona ind. {lotti 12-16-20) C.da Minoto Via per san marzano di S.G., Km 1.8

74028 Sava (Ta)— te| 0999748057
339.4664243 Fax 0og. 8722399 e-mail info@officinabuccolisro.it p.va e c.f 00894030733

Spett.le
K¥MA MOBILITA' SPA
TARANTO (TA)
OGGETTO: PREVENTIVO DJ RIPARAZIONE
AUTOMEZZO: autabus 662 targato EH4A87FT
UM quantita' - 'DESCRIZIONE PREZZO U, IMPORTO
N, 1 Precollaudo 40,00 40,00
N. 1 Supplemenmto per variazlone 43,00 40,00
bus da collaudare
{da bus n. 709 a bus. N, 662)
IMPONIBILE 80,00
VA 229% 17,60
TOTALE PREVENTIVO 97,60
ESIGIBILITA' IVA CISSIONE D} PAGAMENT]
TOTALE DA PAGARE su,ooL

RIFERIMENTO NORMATIVO: FATTURA EMESSA IN REGIVE Di

SCISSIONE DEl PAGAMENT) {spLiT
PAYMENT ) Al SENS) DELL'ART 1 DELD.L. 24 APRILE 2017 N.5

0.

N.B. | Pazzi contrassegnati dal simbolo (*) sono forniti da Vi,

LIERD 3.0,
’ -s}'.:r'c;!ymgk’n%cc‘r?mm é‘A a l!gnAumf
SEhS Ko 646 kn v
Sava, 22/05/2023 aind (012182 o ol ok
A1 Uk

3 .
T REA S2601 Al Atigam N 255
AT iern Anyitonen
1 \n!m-!‘-l._-":'tl'h!.meg- '.’.f",',::" e

LEIARA! AEFrERt oo e - -




\-CEDENGE: I, percen, Dorcho o Reseorca, Paia
A€

DOCUMENTO DI TRASPORTO

]
41 w@.n-uvnnwrﬂ* hm@whnw_—mum%wmm _\.M_ W:: ‘ {D.d.t.) ner 472600 14081996 - 0.2 606 i 21.12.1908
- A ME N1t
fon __ﬂsﬂﬂ_@%__n&%% +Via pet Sa1 Marzan ___m.mwx“_ 1 N ,...m < —nw‘ o n
A 2 i . )
mﬂsw..— Dmml_mav)/.“.b n.-..ﬁn}bq .0._.0 _3 MQ_W&Q-\@-N.WW v - ol uw_o _ND hM’

m...:_,‘w.a.m.% AR _. - ?. .:_ : ..::::_E # @ mezo:

L Sman e e B [ wetiore .ﬁn&m:s ] cessonao

!
W A
CESSIRIARTY: Bts, Bpeagerca, ook g Penamen, Partia WA

PRax  Sea

L0GO O OESTIRAZIONE (e diversn Sl ity de cmsonnandi £ VARIAZIONT

TR AATT O

aswy

CAUSAIF DL, TRASPORTO

Bas  Gee

QUANTITA

03 €8 TR ERGSEET

IMPORTO =

R p.C.

FSPETTO ESTERMRE G BE N ool P0G PORTO
N a TOTALE €
I A _ L
T _ i |
. ez cedente DATA ORy _.,.-...— CONDUCERTE
Consegna o Infzio trasporto 8 mezzo NI.WOH_N.V _ Dl hWI\/
ASNOTADON - VARAZION] - .- MUMER]D POGRESSVD i e
E@as&ﬁasﬁu;sﬁganunﬁ ;

1607C033 (a)

(2) Nsensl de¥ar, 3, evmma 2, 6 DR, 441197 &




REViSIONE  PEKIODDILA L. 1.,

B B A
MOBILITA
BOLLA Data 30/G5/203

Numero problema 108.7.4,
DI SEGNALAZIONE AVARIA ~ tumero problema A 20

Data registrazione: ‘ Autobmu—s“ 66-62 -
20/05/2023 08.58.46 Autista ETTORRE MARIANNA

Localita avaria: DEP

inserita da: DONNAR’UI\_H.IU.U-\"PAOLO-

PROGRAMMATO X DITTA BUCCOLIERO X PRECOLLAUDO E REVISIONE

Data - Orario - Operatori - Intervento eseguito:

Invio ditta esterna:

Collaudo ditta i T D g LT e
esterna:

Dala e ora 23[03{_ S HINGE

restituzione esercizio:




P e SR e DOCUMENTO DI TRASPORTO
(D.d.t) e 47200 14.08.19% DR, 696 e 20 12 1006
KYMA MOBILITA 5.2, ey,
Tragporte Pubblico Locale - - NFEOE o {20 10,572,243
Via C. Battisti, 657 - 74121 Taranto s mezo:
C.F. e Partita iva: 00146330733 ) vettore ] cedente ("1 cessionario
CESSIONARIG: Dtia, Dipencanrza, Donweito & Residenra, Padita U3 OGO DI = Azl el E VARIATIGHS
PTA  BOCOUER=
sade (A IbSTT
TAUSALE Drl, rRASoRTD . 0T A DeL T in conto
[ a saido

DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qualita)

Ao BRue A2 662 -&m

IMPORTO =

(25c2 44920 4+ Q300 & TOhur1To

D CiCro D1 ARBY AN F ~——

e

/

/

jd

AUTOG:JS' amé,maw oS P/S‘MW

%Af

ASPETTO ESTERIGRE DE] BEX) N Co FESO KG POMIO
Vigze . TOTALE €
VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza | DATA E ORA DEL RITIRO FIRME

it

ol

Consegna o inizio trasporto a mezzo cedente

FRa1A DEL CONDUCENTE

ANTHOTAZION) - VARIADION

cessionan % o) .;Il L!;d.e P £ S C( MC

FRAA ESSORARID

11) So'o in caso di Wikzze n sestiluzine deila certificarione facale. n

Bufelll) 651203033/(a) f2) Ai sentd delfart. 3, comna 2, del O.PR. $41/97 2 surcessive modkicadont.




Oggetto: RICHIESTA PREVENTIVO

Mittente; Marianna Ettorre <marianna.ettorre@kymamobilita.it>
Data: 23/05/2023, 12:54

A: Officina Buccoliero <info@officinabuccoliero.it>

OGGETTO: bus n. 662 - Richiesta di preventivo lavori

Con la presente si chiede di pradurre, entro 2 giornt decorrenti dalla data edierna, preventivo per REVISIONE MCTC per il bus in oggetto,
inviato in data 20/05/2023 con d.d.t. OFF75.

a.

L A

Il preventivo da produrre dovra contenere:

I'elencazione dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione, con Findicazione di:
n° di riferimento da catalogo;
denominazione;
prezzo di listino;
sconto commerciale da applicare;
prezzo netto;
costa complessivo dei ricambi dei quali & prevista la sostituzlone;
il n° delle ore occorrenti per manodopera;
il costo orario della manodopera;
il costo totale per manodopera;
il costo totale dell’intervento (manodopera + ricambi} +[VA,

Con 'accettazione del bus sono formalmente accettate anche le seguenti condizioni:

in caso di ritardata consegna del preventivo, rispetto un numero di giorni lavorativi, successivi alla data di consegna del veicolo, Indicati sulla
richiesta di preventivo, senza che sia giunta comunicazione givstificativa del ritardo da parte del fornitore, IAzienda procedera all'assegnazione delle
lavarazioni previste ad altra ditta esterna; i bus in oggetto potrd essere ritirato dal deposito del fornitore gid Interpellato senza alcun costo per
IAMAT.

garanzia sull'intervento: 1 anno.

penali per ritardata consegna del velcolo rispetto alla data indicata nell'ordine dei favari: pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorna solare, IVA
esclusa, fino alla concorrenza del 10% di tale importo. Superato tzle limite JAMAT provvedera al ritira del veicolo, addebitanda alla ditta ogni onere

relativo, nessuno escluso.

La societd aggiudicataria dovrd impiegare ricambi originali. Per I'utilizzo di ricambi equivalenti di primo implante dovra essere riportata specifica
indicazione nel preventivo di spesa: sard comunque facoltd dell'AMAT accettare o rifiutare la proposta di Impiego di ricambi equivalent,

I lubrificanti e i refrigeranti occorrent per le lavorazioni saranno forniti daila societd esecutrice e dovranno essere della stessa marca e tipo prescritti
dalle case costruttrici nei manuali di uso e manutenzione degli autobus e degli automezzi.

A richiesta degli Incaricati dellAMAT, la societd esecutrice & tenuta a fornire la prova documentale circa Vorigine e [a provenienza del ricambi.

| ricambi usati oggetto di sostituzione, il cui costo unitario scontato risulta superiore a 100 €, dovranno essere chbligatoriamente restituiti ad AMAT
in occasiane della restituzione del veicolo, per permettere la compilazione del verbale di collaudo.

| ricambi usati “di rotazione” dovranno essere dalla ditta esecutrice presentati all'Area Tecnica dellAMAT per presa visicne prima della restituzione al

proprio fornitore.




“Analisi preliminare bus in avaria da Inviare presso terzi” — GIORNO 19/05/2023 — (FASE 1- lett, B della procedura)

Kyma Mebilitd S.p.A, Protocollo lnterna n.

L7 AA

MOBIH LA

QUUBH1Y/72023 del 2270572023 14:4

4112

b [ d e f g . h
i i N°BUS —
N° BUS o i A AZIERDALE: OFFIGINE TOTALE N°BUS | OCCORRENTINEL | SALDO N°|BUS
DISPONIBILI RIAMMETTERA IN ESTERNE: N° BUS | DISPONIBILI PER PERIODO DI DISPONIBILI PER
ALLE ORE 11:00 | ESERGIZIO ENTRO LE PREVIST! IN IL SERVIZIO MASSIMA IL SERVIZIO NOTE:
' ORE 13:30 CONSEGNA (b+c+d) EROGAZIONE DEL (e—f}
. SERVIZIO : X
113 3 3 119 110 +9
| LAVORAZIONI PROGRAMMATE ,
Al B c D E F 1 G
o o DITTA ESTERNA ~ | VALUTAZIONE
Neaz. | DESCRIZIONE GUASTO ANNO IMM. PROPOSTA COSTO STI+IIATO DELLAD.T.
1| &e82 ) | PROVAFRENOMETROEREVISIONEMCTG | 2015 BUCCOLIERO | € 500,00 [ G-
2 534 AVARIA CAMBIO 2005 BUSTECH € 800,00 V7
- y i R e
3 < :f.") f]?z ]
4
e
IL CAPO UNITA ...cccovevernnnon MRS SN,
Mod. 1/2018 - AT l “Anallsl prellmingre bus In avaria da lnviare presso terl” Data: 09/02/18 I




o FATTURAELETTRONICA Id SDI:10105877285 Data SDI: 22/07/2023 23:53—

Formato Trasmisslone: FPR12

Mittento : ' © . Degtinafaric ] ;
F.LLI BUCCOLIERO SNC KYMA MOBILITA'S.p.A.

Via per S.Marzano-KM 1.8 Z.1. VIA C. BATTISTI, 657

74028 - SAVA-TA-IT 74100 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: [TD0894030733 P.IVA: TT00146330733

Cod. Fiscale: 00854030733 Cod. Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinaric) Codice Ufficio: SWKJPTT

Dati Fattura ,. ' ;

Natura Documento Numero - Data Importo Totale

Fattura 2023 201/‘/ 2023-07-12 EUR 561,20

Causale - .
FATTURA

Dati ordine acquisto

Dati DDT

i {L:‘. :'-"
‘Dettaglio linee Fattura
Articalo | Déscrizione UM, Q& | Pr.Unitario | Pr.Totale | IVA
Riparazione Vs. bus n. 726 targato FW828LS (N. CIG: 22%
Z553BDBCAC) con sostifuzione dei seguenti pezzi:
LAV Serie pattini N. 1 70,00 70,00 22%
LAY Precollaudo N ¢ 1 40,00 40,00 2%
LAV Cdllaudo N. 1 200,00 200,00 2%
LAV Manodopera N. 1 150,00 150,00 2%
Riga ausiliaria contenente informazioni tecniche e aggiuntive del 2%
documento
AswRelStd Versione #AswO102#
AswTRiga Informazioni documenito #ID#
Dati Trasporto o
Datl Anagraficl Vettore A idifizzo Resa

Indirizzo: VIA C. BATTIST], 657
Cap: 74100 TARANTO TA T
Nazione: [T

;Dettagli Trasporto .;Daﬁ Colli ' |




Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA POALIVA Imponibile I Imposta

S (scissione dei pagamenti) 22% - GENERICO 22 % 460,00 101,20

Dati pagamento

| [
Condizioni Pagamento | Modalita ! Data Importo  ; Isdituto IBAN
| Scadenza .
H H
Pagamento completo /
Bonifico | 2023-09-30 EUR460:00U BANCA D CREDITO . [T62R0881779040010000002295
COQPERATIVO DI SANMARZANO ©| ~———="" "
DI SAN
Dali Trasmittente; IT0824566C017 ~ Progressivo Invio; 526573 !
Versione Style 2.10.1 '
e

RIC, s irwﬁ;%
;ph.:r;mmsr.;!sm_ 25 LUG. ZBgﬂ

te




Id SDI: 10105877285 Data SDI: 22/07/2023 23:53
_Fonnato Trasmissione: FPR12

W
iy s W

KYMA MOBILITA'S.p.A,
VIA C, BATTISTI, 657
74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [TD0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufiicio: SWKJPTT

F.LLI BUCCOLIERO SNG

Via per S.Marzano KM 1.8 ZI.

74028 - SAVA-TA-IT

P.IVA: [TO0824030733

Cod. Fiscale: 00894030733

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

}Jmpo_;’t_o"Tolﬁle'--, .

EUR 561,20

Dat|DDT~ Lo T R S ‘
& "1 M 3 ..

ht

~
P

S
. /"a_

b Riparazione Vs, bus . 726 fargg;io FW828L_S {N. CIG:
Z553BDBCAC) con sostituzione dei seguenti pezzi:

s o - .

Serie pattini 70,00 70,00 22%

Precdllaudo 4000 1 40 22%,

T T av.- ‘:Collaudo N. 1 20000 20000 | 22%
LAY | Mt DN e teoge  ast0 | 2%
. 1o nga ausn_llana contenente mformazmm tecnlcheeaggmntne del m.-.} 2l . s 22 % |3
e “dediiments £% 2. 5] o U AT . i :
oL AswRelStd Versmne : K - _ T VRO i .
R - Asznga Infon'nazm _doe ento#ID# ’ 3 : i B DR |

Indirizzo; VIA C. BATTISTI, 657
Cap: 74100 TARANTO TAIT
Nazone: [T

';Datl Colli




R e

H

UFFICIO CONTRATT! 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
per supervisione
Beterm. A.D. n. del
DATA FIRMA
Delib, C.A. n. del
Data scadenza pagamento
- |paTA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
' - N verifica quantitd, documenti e condizioni contrattualf
IL RESP, UNITA’ CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. . del
" [pATA FIRMA i
Delib. CA. n. del
- Delib, C.A. n. del
e UFFICIO RAGIONERIA - -
i verifica dati contabili Delib. CAR. del -

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta - DATA. FIﬁMA DEL RESPONSABILE ™
- j
DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE IL. RESP. UNITA’ TECNICA
‘ per supervisione
= .7 IL'RESP>UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE =
per supervisione
DATA FIRMA - -

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO Al;lEA IN-FORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento -

UNITA’ AA.GG. E PP.RR
Verifica conferimento incarico

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
_|PATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TEGNICA
per supervisione
- DATA FIRMA DEL RESFPONSABILE
NOTE:

(}qnfarimento [+ L]

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

Prot....coee e,

DATA . FIRMA




~ -
~ 7

j;D_a;i‘Rie“ilo’

SRR

S (scissit;me dei pagarmenti). 22% - GENERICO

Pagamento completo

. Bonifico | 2023-09-30 | EUR 460,00 BANCA DI CREDITO i H'B2R0881779040010000002?95
‘COCPERATIVO DI SAN MARZANO i ) _
) Dl SAN
Dati Trasmittente: 1T08245860017 - Progressivo Invio: 526573 ’
Versione Style 2,10,1
e L
‘ £
- - famod }
— ' 5, 2022
e DATADI REGISTR,

JEUPUEPEGNR COER, R




o - - TMOBILTAT

VIsTI

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine & contratto

UFFICIO PERSONALE
- verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n. del A .
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del
IL RESP. UNITA’ PERSONALE
Per supervisione
Determ. A.D. n. del -
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO " UFFICIO MAGAZZINO
B verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali
” IL RESP. UNITA’ CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del .
DATA FIRMA -
Delib. C.A. n. del
7 Delib. CA.n. . del _
. UFFICIO RAGIONERIA
b verifica dati contabili Delib. C.A. n. del.

" [data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

. |data-scadenza di.pagarmento presunta

DATA : FIRMA DEL RESPONSABILE -~ .-

NSABILE

ILR

ESP.'UNITA’ CONTABILITA' E BILANC

o -
per supervisione /

IL RESP. UNITA’ TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSA-BILE-‘ -

B A“,Q-%'l-jj FIRMA ﬁ _/

" UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPQ AREA INFORMATICA E STATISTICA - -

verifica dati tecnici _

Data scadenza pagaanAMENTO 60 GG%FF/M -

Data scadenza-pagamento [pATA . FIRMA DEL RESP E
0 3 077, 2023
. e | 24
DATA _ __ . |FIRMA " I RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
: per supervisione \
S DATA - [FIRMADEL RESPONSABILE
03077, 203 P
UNITA’ AA.GG. E PP.RR NOTE: / A
Verifica conferimento incarico
) Coqfe_ﬁmento del Prof....coe e
IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR. - -
DATA T FIRMA )

-l

P A

N

.

iy 1
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GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: 0 Ditta: SULCCLEDS

SEZIONE 1 /){ / }e / 4 ‘ coMMESSA. . ‘/4 }f@( l

ANALISI PRELIMINARE
BUS IN AVARIA - data
T
Presente in po Data Allegato

DOCUMENTAZIONE: Originale Protocollo Copla
COmMmessa documento
Copia ) gialla

[1. Bolla di avaria officina l/ll/ C /LL/ ;p 03 4;
7. D.D.T.emesso da KYMA di trasferimento bus a sede \/ l/ ;u / ? %n /éé

del riparatore
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno {punto “lII” V v

3. Mall “Richiesta di preventivo” {punto “I” della pro- V
cedura) }/

O
C Ve
della procedura) - #/60/2 f /M/ 7
5. “Ordine di esecuzlone del lavor?” {punto “IV", “V" \/ % c | /{2/(?7 /?7 /{ f/}
O
O
0

=y1” della procedura)
¢ |u/t
M7

6. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna bus %

7. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna RICAMBI % \/
/.

8. “Verbale di collaudo”, redatts e sottoscritto con le \/ \/
modalita descritte al punto “VII” della procedura

9. Altri documenti:

T A /
DOT ANOATA s

CTOUNO ﬂ
i

19

Je/f
g |OFF
1& (4 | 403

G ¢

< SIS S SIS
T T << A< 5

firma
Controlio eseguito da:

w1

SEZIONE 2

VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: ng 904 Data fattura: ) ,2&01[ Rol3 lmponoé:pl,éo 00 F VD

NOTE:

Capo Unita Tecnica: frme }Q@M e 03017, 00

[Mod. 6/2021 - AT_| “Grigia di confrollo documentazione” [ Data: 23/09/21 | oa

g. 1



. CGs KYMA

MOBILITA

“VERBALE DI COLLAUDO"
(Punto “V!I" della procedura)

BUS AZ. 726 - REVISIONE MCTC E PATTINI FRENO)

(
1l giorno-é?gz ﬁég , alle ore ZOOD , presso la sede AMAT, si procede alla redazione del

“erbale di collaudo” inerente i lavor indicati in intestazione, eseguiti dalla ditta
BUCCOLERO, autorizzati con "“Ordine di esecuzione dei lavorl” prot. 12193/23 del
12/07/2023.
Sono presenti:
- per AMAT: Marianna Eftorre, in possesso del profilo professionale di “Resp. Unitd

Tecnica Complessa” par. 250 (min.-170)

7
SEZ.i1: RIélLATIVAli'- Al LAVORI ESEGUITI.

-) Risultati dell'operazione di coilhudo:._ | .

CONF ;M ALL'ORDINE, COME RILéVATQ DALL-!QPERATORE%z 2 IN DATA

4/t |

P ‘ J7  QUANDO HA EFFETTUATO'IL COELAUDO PER RIAMMETTERE IL BUS IN
sErezo . © WK AR LY gor QoA

-) Eventuali osservazioni:

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

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

{barrare il caso che ricorre)
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MOBILITA

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEi RICAMBI SOSTITUITI
(TUTTI QUELL PREVISTI NELL' ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €)

La tabella sottosiante, precompilata a cura dell’Area tecnica per quanto attiene
alle colonne a), b), ¢) e d), riporta tutti i ricambi, di importfo 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):

a : b c d e
Esito verifica
Pr. Denominazione ricambio Quantita Costo Hcambi sostituit]
sI NO
1 )
_ ] e
2 . )%
3 | ~ /,"' /
4 1 { /
5 { N 7
s /
/1
7 /
8 T / i
9 /
10 /
1 oy
12 N N B A e Wit
13
14 L
15
16
17
-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): E POSITIVO [ ] NEGATIVO

{barrare il caso che ricore)

Il Rappresentante dell’ AMAT

----------------
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\fia Cesare Battisti, 657 — 74121 Taranto 1099 7356111 ~ Fax 899 779424
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RICHIESTA PREVENTIVD

Qggetto: RICHIESTA PREVENTIVO
Mitteate: Ufficio Manutenzion| Parco rotabile Kyma

Mohllith <pratich ! bilita. it
Data: 18/07/2023, 13:37

A: Marlarna Ettorre

<mar % bilita.its, Olficina

Buccoliero <infe@oflicinabuccoliere.t>

Content-Type: multipart/alternative;

boundary=" —-AVDe275nQbMald DVix6eKMuH"
1D-Messagglo: <B5fceSf¢-5bd6-08ca-
1c39-92339¢9b08b9@kymamobliita.it>
Verslone-MIME: 1.0

Agente-Utente: Mozillaf5.0 (Windows NT 10.0; Wing4;
%64; rv:102.0) Gecko/20100101 Thunderbird/£02.13.0
Referenze: <S1bc7§7b-e52f-acd?-

fBdé-5e41bbecfa 770k bilita,it> <ebbcadea-db2
ca#3-baof-el70d5babEf3@kymanebllita.it> <h9177ciS-
e5Bb-dece-f918 cGa@k bilita.it>
<d72e81b6-1d2e-4b0B-556e-

bectb5df9191@kymamabilitaite
In-Reply-To; <d7aed1b6-1d2e-ab3-598e-
becfb5di9191@kymamobilita.it>
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CEDENTE: Ditta, Dipendenra, Domicilo o Resldenza, Partita VA

KYMA MOBILITA s pa.

. Trasporto Pubblico Locale

Via C. Battisti, 657 — 74121 Taranto
C.F. e Partita jva- 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) orr. 472 00l 14.08.2095 -D.RR. 536 dei 21.12.1996

N.OET L66 ol | p }zo23)
O v \E] tedente mmnaﬂo

[ vettore

CESSINARI: Ditta, Dipeadenza, Domicilio o Resldenza, Partita (VA

LUOGO DI DESTINAZIONE {s2 diverso dallinsirizzo d8i cksslonario) E VARIAZIONI

b‘ﬂ-ﬁj %UG’CO e Gllo

e

S4vq (74

CAUSALE DEL TRASPORTO

DESCRIZIONE DELBERI {natura e qualita}

/f’ufm%ug A? F26 P&

V5. ORD. N. DEL D in conto

[ asalde
IMPORTO

(oA

TLEw0 £FN0o YOLxTO

>t (crvo

ASI’HﬁI’EﬁIDRE DEF BEMI
V. %5/

VETTORE: Ditta, Domicilic o 'Residenza

DATA E ORA DEL RITIRO

PORTD

TOTALE €

i

Consegna o inizio trasporto & mezzo

cedente  |P™

cessionario

FIRMA DEL CONDUCENTE

(loriabfeo| (o~

ANKOTAZIONI - VARIAZION|

FIRMA DEL CESSIONARIC

(L‘)U/\__-:-A)

NUMERD PROGRESSIVO

1607CD33 fa)

{1) Sola in caso df utiizzo in sostituzione defta certificazione fiscale.
(2} Al sensi deit'art. 3, comma 2, de! D.PR. 44197 e successive modificazion!.
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| fogli di questo bollettario sono in carta chimica aug;ln GRUTEAER p2itisd D siv
Per non produrre involontarie. trascrlzmm sﬁﬁd
sottostanti «a,foglio singolos € non a ricalco.

ARG

. A_IENZIONE olea0. oaildduS ohoqesil

o

?é dl cggg:{%e &d@ﬁﬁmpg 1.

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

A) TRASPORTD DI COSE IN CONTO PROPRID
PER UN PESO COMPLESSIVO A FIENO CARICG SUPERIORE A KG 3.500

Il sottosctitto, titolare di ficenza all’ autotraspurto di cose in conto proprio n. .

dmhlara che Ie seguenti-cose sono (*):. - \

- - - .- - YL . 4 LI - [ -
[ di sua proprietd; [ da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

[ da esso predotte o vendute; O tenute in deposito'in relazione al contratto di deposito o

O prese in comodate;

ad un contratto di'mandato ad acquistare o a vendere.

0 pfese in logazione;

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

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

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

Odi sua propﬁ‘eté; Qprese in comodato; Cyprese in locazione,

e costitiiscono trasporto eccasionale per le seguenti esigenze:

. - . R . Fima leggiblle del titolare .. . - .
- - -4 - - - " -(o del suo legale rappresentante) + - =

-{*) Dichiarare I'ipotesi o le |pute§| che ricofono.

N.B.

-+ La dichiarazione B) va fatta anche nel aso che il trasporto, olre che essere oedasionale, comprende cose cha nentmno fra quele previste nella
licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A). -

t
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&Mﬂ Oittz, Dipendenra, Domicilio 0 Residenza, Partita VA

o KYMA MOBILITA S.PA.
Trasporto Pubblico Locale
Via C. Battisti, 657 — 74121 Taranto
 C.F. e Partita iva: 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) oer 472 e 1403.1996 - 0.PR. 696 del 21,12.196

N.AEFEIZ w0’ 025

] vettore ‘g\cedente

[ cessionario

CESSIONARNKY, Dita, Dipendenza, Domlcilio o Resldenza, Paruta (YA

LUQGO DI DESTINAZIONE (st diverso gallindirizzodel cessionario} € VARIAZIONI

IDEM

DiTa Bucentifro
SHUVA

A

CAUSALE DEL TRASAORTD

V5. ORD. N. DEL

D in canto
v ) | [ asaldo
QUANTITA . DESCRIZIONE DE) BEN) (natura o qualith) IMPORTO W

1 \Bys AziEMNDACE M. EZ2E PER

R yi<monsi

PERiohirn  H- 7L,

Per<so  DiTrH

Ruecot (LA

Pue Pi¥orihTro bi

Pisi/m

AP ROUR ANTE

—

/

i

e

-

ASPETTO ESTERIORE DEI BENI L Reeil] PESO kG

VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza

POAT)

TOTALE €

DATA € ORA DEL RITIRD FIRME

Ty

Ty

A3 2 L

cedente  |P™

s ORA FLRMNDE/I:%B‘CEV
Consegna o inizio trasporto & mezzo m ‘/I";[lo |?/|21? |f 17 HQ% p /__,

ANNDTAZION! - VARIAZIONI

NUMERD PROSRESSIVCy FIRMA, DEL CESSIONARIQ
3

ol ———

1607GD33 (2)

(1} Sol in case o utifz0 in sestiuzione dolla cerficanione fiscale-

(2} Al sensi deilart. 3, comma 2, del D.PR. 241/97 e successive modificazioni.
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ATTENZIONE;E Is20J) osilddu9 ohwogasiT

[ fogli di questo bollettario sono in carta chugnma aﬁwz ﬂg@(«tg L33 .ait1s8 D v
Per non produrre involontarie trascrizioni pre a coE}%are le d}rp‘l aZIO)’E‘ 3
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco. € £Eab BYI &

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

A) TRASPORTO DI COSE !N CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICC SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritio, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto groprio n. .
dichiara che le seguenti cose sonn (¥):

0 di sua proprietd; {1 da esso elaborate, trasformate, riparate o simil;

0 da esso prodotte 0 vendute; 1 tenute in depesito in relazione al contratte di deposito o

0O prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.

[ prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO CCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRID
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

QO di sua proprieta; T prese in comodato; [ prese in locazione,

e costituiscon trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante}

{*} Dichiarare I'potest o le ipetes] che neorrong,
B. - La dichiaraziong B) va fatta anche nel caso che il Waspons, oltre che essere oerasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste nella '
licenza e va quindi aggiunta a quella di cui zlla lettera A).
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ENTE: Ditta, Dipendenza, Demiclio 0 Residenza, Parita VA

F.lli BUCCOLIERD sne
d: BUCCO!.JPRO Cogima 1. & Antonio
AOFFICINA MECCANICA
Zona Ind (loMi 12:16:20) - C daMinelo » Va pet San Marzano di S.G.. Km. 1.
74028 S AVA(TA) ' Tel 099 9748057
Cod. Fisc.e P. VA 00894030733
isentta CCIAA d TARANTO Nr REA 82881 Albo Adigiam N. 2556
L'Ammintstratore: {Bueccoliero Antonin?
Via Marolla 102/B

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) DeR. 472 del14.08.1995 - D.PR. 596 dei 21121996

N. Q% det LAAQHLOZR |
. gmﬂeﬂtﬁ

[ vettore [ cessionario

, D Domicifo ¢ Residerza, Paruta VA

Aﬂm A

LLH0GA Ol DESTINAZIONE (se dnerse dalitadinez del cessronanct E VARIAZION

AR

—

oo ;'

CAUSALE DEL TRASPORTO

Bos X6

r
C
L
s
N
L)
J
??
&
[
:
N
(NN
&

V5. GRD. N. DEL [ inconta’

[ asalde '

ASPETTO ESTERIORE DE| BENI

PORTO !

TOTALE €

| Buast) G

cedente

i
Consegna o inizio trasporto a mezzo
I

Pl b |
T j?@%%l%us

~
mh(%

NNOTAZION - VARIAZONI

{
|

NLMER) PROGRESSMVO @

FIRMA DEL CESSIONARIC
A,

1607CD33 fa)

1) Sofa in caso di tiifizo in sostiuz! o Aeplicatlr e,
{2) Af sensl defl’art. 3, comma 2, de! D.RA. 441/97 i ificazionl.
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| fogli di questo bollettario Sono in carta chimicg autoricalcafte, 5., ‘A1 oA & exi)
Per non produrre involontarie trascrizioni:ssit prega. dircompilate de:idichiarazioni=2o |+ 2

. o R T N R T R L A R S T S S I IR Wt B
sottostanti «a foglio.singolo» e non a ricalco. BLOAT  temn AR o H
rd

DICHIARAZIONI
ai senst dellart. 39 defta}egge 298/1974, dell'art, 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987-
) .

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

I sottoseritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. * s

dichiara che le seguenti cose sono (*): - . '
£ di sua proprietd; 0 da esso efahorate, trasformate, riparate o simili;

O da esso prodette o vendute; ™ " O tenute in deposito in relazione &l contratto di deposito 0-*

O prese in comodato; ad un contratto di mandate ad acquistare 0 a vendere;

Q prese in locazione; y

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE D) COSE IN CONTO PROPRID
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A ¥G. 3.500
Al
Il sottoscritto, titotare di licenza all'autetrasporto di cose in conto proprio n. Z

-

" Y
dichiara che le se'gu}nti cose sono (*): -

by
o di sua proprieté; "o prese in comedato; Q prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titotare
(o del suo legale reppresentante)

(*) Dichiarare I'ipotesi o le ipotes! che ricomong, . oL ]

N8 - dichiarazion B) va fatta anche nel caso che If trasporto, oftre che essere oceasignale, comprende cose che rientrano fra quelie previste
nella licenza e va quindi aggiunta a qucila di cui alla lettera A).
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CEDENTLNT%&;HE\'E Domicitia o Residenza, Pa ﬂabiﬁ%@ sﬂ
di A 0 a R 2!;! 21O & uron!n
NA MECCANI
Znnalnd (tonnz 15&0} Cda blinola .« Vapa:SanMarzanodaSG Km. 1¢
74028 SAVANWTA) ' Tel 099 974805:
Cod. Fisc.e P IVA 00894030733
ieciita COIAA o TARANTO Nr RE.A 32881 Albo Artigiam N. 2556¢
L'Amministratore: f Bucealiero Anionio!
Via Mar™tls 102/B

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) cer 47200l 14.08.1096 - DRR 636 del21.12.1996

N. C(O( derl-/q'{O'ﬁ"&Pﬂ

a mezo:
] vettore cedente

[7] cessionario

CESSIONARI: Drita, Dipendenza, Domicito & Residenza, Partia NA

L RA

LUCGO Di DESTIHADONE (st diverss dafindrizza del cessionanc} E VARLAZOM

NHpaARNo

RSV

CAUSALE DEL TRASPORTO

VS. ORD. K. DEL

IMPQRTO #

F AN

ASPETTO ESTERIORE DEI BENI

| A o~

"VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza

DATA £ ORA DEL RITIRO

PORTO

TOTALE €

cedente
casgeRnrio

1
Consegra o Inlzio trasporto & mezzo
1

M2 [AaUS

FIRM-REL CONDUCENTE

ANNGTAZION] - VARIAZIONI

RUMERD PROGRESSVD * | FIRMA SK

1607CD33 f3)

(1) Sale in caso di utilize In sostitXj
{2) Al sensi delf'art. 3, comma 2, def D.RR. 44
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AﬂENZIONE" il cduq o
NAUn - \{. Geo

Per non produrre involontarie trascrizioni; SI preg&dl comprlaTe le dlChlEll’ﬂZlonl
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ER 3 - 10%A0LE e ball:
15T AT) AVAZ 8800

I fogli di questo bollettario’$ono in carta chtmlca\aut@noalcanteo o AW =20 :,a.q e

sottostanti «a foglio singolo» e non a ncalco ' Viee e s T

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

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

Il sottoscritto, titolare ¢i Yicenza all'autotrasporto di ¢ose in conto proprio n..

dichiara che le seguenti cose sono (*): '
0 di sua proprieta; _ Ddaesso elaborate, trasformate, nparate o simili;
0 da esso prodotie o vendute; Q tenute in deposno in relazicne & contratto di deposito o

0 prese in eomodato; ad un contratte di mandato ad acquistare o a vendere;
0 prese in locazione;

Flrma.leggib'ile del titclare
(o del suo legale rappresentante}

B) TRASPORTO QCCASIONALE DI COSE IN CONTO PRCPRIO
PER UN PESC COMPLESSIVO A PIENO CARICQ SUPERIGRE A KG. 3.500

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

dichlara che |e seguenti cose sono (*)
O di sua proprieta; Q prese in comadato; Q prese in locazicne;

& costituiscono trasporto occaslonale per le seguenti esigenze

Fima leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

{*) Dichiarare i"ipotesi o le ipotesi che ncurmno - - - -

N.B - dichiaraziong B) va fatta anche nel-caso che Nl trasparto, oftre che essere occasionale, comprende cose che rentrana fra quelle previste

nefla licenza e va quindi aggfunta a quella di cut 2lla lettera A).

g



Znna Iﬂd (lom 12.1&3

ity GGIM di TARANTO Nr REA 32831 Atbo Amimat: &

CEDENTE: Ditta, Dipendereza, Domicilio ¢ Residenza, Partita WA

R 301 COLIERO s.nc.
e DUOC'@IJA-R% Cosimo 1} & Anrmm
NA MECCANICA
Mm Via per San Marzano di S km 13
il\ | 099 9748057
WA 0 3 913030733 o
EAmministratore: tBucenltero Nitou.,
Vi Ma ~'ia 1!’\9}]’7

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) oer 472 del 14.08.1995 - DRR. 696 ool 21.12.1886

N.JQ_&_ o AS Y L &3
a mezo: &edenm

[ vettore

] cessionario

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

AtaT SOA

LUOGG B DESTINAZIONE {ss diverso dallindirizo ded cessionanc) E VARIAZIDNE i

—_— ™
TAWRSTO M BT ;
|
:

CAUSALE DEL TRASPCRTO 5. ORD. N DEL

QoS X6

DESCRIZIQONE DEI BENI (natura e qualita}

TANG SR

s &S

—

/

e
pd
/-
—

o152 Lt e -2

]

ASPETTO ESTERIORE DI BEM

W

TOTALE € !

cedente
ecTsSiOTITD

| -
IConseg.na ¢ inizio trasporto a mezzo

Ca |
Reosir g RS

FNJ\‘UTAZIDNI < VARIAZION)

NUMERQ FROGRESSVO™® | FIR! ]

\

pas

1607CD33 (a)

£1) S0i0 I caso di Uiz i sostituzons delia CeniGEIOETSER |
£2) &f sensl dofiart, 3, comma 2, de! D.RR. 44197 e successive modificaziont,
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DICHIARAZIONI
ai sensi del]’art. 30 della Legge 298/1974, dell’art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

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

Il settosceritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto praprio n,
¢ichiara che le seguenti cose sono {*):

0 di sua proprietd; . 0 da esso elaborate, trasformate, fiparate © simili;

O da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposito in relazione &l contratto di deposito o
o prese in comodato; ad un contratte di mandato ad acquistare o a vendere;
0 prese in locazione; -

Firma leggibile del titofare
(0 del suo legale rappresentante)

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

I} sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasperto di cose in conto proprio n. .
K g Ve \ \ L e, Iy ,
3 - - -,
dichiara chie le, eguentt cosé sono Ly L 2 SN T N
N
0 di sua proprieta; oprese in cur&;ndatp;l Q prese in locazione;

AP e

= 4

& costituiscono, ragporto occasionale per Ie! seguenti esigenze

o

Fima leggihile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

{*).Dichrarare I'ipdtesi 0 ke ipotesi cha ricorono, " . -
N.B - dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende cose che rentrano fra quelle previste
nella licenza e va quindi aggjunta a guella di cui afta lettera A).



COLLE, BREVIDICAE FERIU NG L)

MOBILITA

BOLLA . Data 17/07/2023

DI SEGNALAZIONE AVARIA Numero problema 110.524
., Numero commessa
[Ab?@g

Data reglst‘ra‘zu)&ne . j| Aut(_)l_anu—sm "7y(.}-726m_“‘:‘I—;—m;ﬁbm -
17/07/2023 09.04. 22 i Autlsta ‘ ETTOFlRE MAF{IANNA o

Localita avaria: DEP o -
Cnseriads: . MONACO COSTANTINO _ "
?PROGRAMMATOE REVEIE)KIE MCTCXBUCCOI:IRI-EEB T .

éData Orano Operaton Intervento eseguno

invio ditta esterna: B\M\‘Q %O@:DL’\EQD T

' Collaudo ditia T30 Collaube YiPiobhco
esterna: Hhe CoOwo €%\Tﬁ QEiG.@(ka_ |

Data e ora j?‘ Q. 12 )QHA/S

- restituzione esercizio:

Fi eratore

o

AT Y Y FANFA F R N AAATYIT TR A o A LA ) L ol | e



ELEG, PROVA FREVOHETRG + 20sT. PATV: PosT.
RiP. SBRINATORE

Y M A

MOBILITA

Popciuiin_4.5h —
Data 11/07/2023 |
Numero problema 110.345 |

§ Numero commessa M}Zﬁ
i i e e e mpsst v v el e

BOLLA
. ' DI SEGNALAZIONE AVARIA

iData registrazione' - Autobus 0726

11/07/2023 072822 | Autista  ETTORREMARIANNA

' Localita avaria: DEPOSITO

iﬁséé'i'ia da LUCCARELLI cmo

AVARIA PROVA FRENOMETRO DA BUCCOLIERO

5 mopamr e = s \// s raerte rm W ke s e s e e e e
m Orano Operatorl Intervento esegulto \ 92 g ( '

1
Invio ditta esterna: %ﬂ%u & D“D }{/?J( 23
| Collaudo ditta ﬁ(ééﬁ (A ?Q.Of//sl ?(Q@'M ITENWD

Eesterna g_)@ﬁ ﬁ@%mﬁ LQ%( . o
! / NHEN >,
(@

!
!
I
1

Data e ora
restituzione esercizio;

It N PAV, T TPV L R EAATITE BT R



o Accessibilita
Smart CIG » (Contattaci
o Privacy-Cookies

AUTORITA
NAZIONALE
ANTICORRUZIONE

Anticorruzione

Servizi per le amministrazioni pubbliche
Missione e competenze
Amministrazione Trasparente

Home / Servizi / Servizi ad Accesso riservato / Smart CIG / Lista comunicazioni dati / Dettaglio CIG |

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

Denominazione Amministrazione: KYMA MOBILITA' S.P.A. - KYMA MOBILITA' SPA

Cambia profilo - Logout

s 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 Z553BDBC4C

Stato CIG COMUNICATO

Fattispecie contrattuale ES(I)\(T)'BRATTI DI IMPORTO INFERIORE A €
Importo € 460,00

Oggetto Etavor0'282/2023‘b‘ﬁc_céliéro, 726 "

Procedura di scelta contraente AFFIDAMENTO DIRETTO

Oggetto principale del contratto LAVORI

CIG accordo quadro - '

CUP -

Disposizioni in materia di centralizzazione dellaspesa  Lavori oppure beni e servizi non elencati nell'art.
pubblica (art. 9 comma 3 D.L. 66/2014) 1 dPCM 24/12/2015

Stazione appaltante non soggetta agli obblighi di

Motivo richiesta CIG cui al dPCM 24 dicembre 2015

Annulla Comunicazione || Modifica |
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Kyma Mobilita 5.p.A. Protocollo In uscita n. 0012193/2023 del 12/07/2023 09:27:41

#

RIf.:lng. Marianna Ettorre

KYMA

: MOBILITA

Spett.le F.lll Buccollero
Z.l. Vla per San Marzano
Sava (TA)
Fax n, 099 9722299

Lavoro n. 282/2023 del 11/07/2023

GGGETTO: bus n, 726 - Ordine di esecuzione def lavar] di REVISIONE MCTC E PATTINI FRENO
as 2553 BDRCYC

Visto che:

In data 11/07/2023 & inviata richlesta di preventivo via mail Inerente fa lavorazione e il bus in oggetto, inviato cond.d.t.
OFF.166 del 11/07/2023;

il preventivo, pervenuto in data 11/07/2023, PROT. 12140/23 Indica Il costo totale dellintervento In € 460,00 + VA,
relativo al costi della sostituzione della prenotaziane;

‘Tanto premesso, si emette Fordine di esecuzione daj lavor alle seguentt condizloni:

costo dell’intervento: € 460,00 + IVA;
tempo d! esecuzione dellIntervento: n. 2 giorni lavarativt daliz data d ricevimento dellz presente;
penale per ritardata consegna: pari al 2% delimporto dei lavori per ogni giorno solare, IVA esclusa, fino aila

concorrenza del 10% di tale Importo. Superato tale limite FAMAT provvedera al ritlro del velcolo, addebitando alla ditta
ogni onere relativo, nessuno escluse;

garanzia sull'intervento: 1 anno;

consegna autobus: consegna cfo Amat a Vs carico;

redazione da parte di AMAT del "Verbale di collaudo” presso la sede AMAT: il predetto verbale sara redatto a cura di
AMAT su apposite madello predisposto e compilato al momento del rientro del velcolo nel deposito aziendale AMAT, S|
precisa che la Sezione n, 2 di tale verbale & riferita alla verifica della consegna del ricambl sostituit] d1 Importe superiore
a € 100,00. L'eventuale esito negativo del predetto verbale non consentira la liquidazione della fattura relativa al lavori
eseguit, S;aré Vs. facolta richiedere copia del suddetto verbale;

Condizionl di pagamento: 60 gg DFFM;

Formate trasmisslone fattura elettronica: FPR12 (Fattura tra privati)

Codice destinatario: SWKIPIT

Direzione Tecnica: Ing. ‘o Piazza

Il Direttore Generala f.f,

Do © Caralio
KYMA MOBILITA S.p.A.
Socletd per Azion| con Soclo unigo soggetta a direzione ¢ coordinamento da parte del Comune di Tarantc
Via Cesare Battist, 657 - 7412t Taranto | 099 7356111 = Fax 090 779424;
www.kymamobilita.it - kymamobilita@kymamabilita.it - PEC: kymamobliita@pec.kymamabiiita.
TARANTO C.F., PJVA & N'iscrizione al Reglstro Imprese dl Taranto 00146330733 - Capitale Sodiale € 2.340.463,00 iat. vers
CAPTTALS B MART

- -.———_‘A-_‘-_W— - — - -
' -




Kyma Mobilit3 S.p.A. Protocollo In entrata n. 0012140/2023 del 11/07/2023 10:58:45

-

pr—remeem U FILUINA MELLUANILA

'\ Buccoliem l

REVISIONI E COLLAUDI

C s?znnzm%nw i )

Zona Ind.(lotti 12-16-20) C.da Minoto Via per san marzano di S.G., Km 1.8 74028 Sava (Ta) — tel 0998748067
339.4664243 Fax 099.9722399 e-mail Info@ofﬂcmabuccohero it p.iva e c.f 00894030733

Spett.le
KYMA MOBILITA' SPA
TARANTO (TA)

OGGETTO: PREVENTIVO DI RIPARAZIONE
AUTOMEZZO: autobus 726 targato FIWS28LS

U.M. QUANTITA' DESCRIZIONE PREZZO UNITARIO SCONTO IMPORTO

N. 1 Serie pattini 70,00 70,00
N. 1 Precollaudo 40,00 40,00
N. 1 Collaudo 200,00 200,00
Manadopera 150,00 150,00

IMPONIBILE 460,00

VA 22% 101,20

R ; a © |TOTALE PREVENTIVO - 561,20

ESIGIBILITA' VA CISSIONE DI PAGAWMENTI

TOTALE DA PAGARE 460,00

RIFERIMENTO NORMATIVO: FATTURA EMESSA IN REGIME DI SCISSIONE DEI PAGAMENTI {SPLIT
PAYMENT ) Al SENS| DELL'ART 1 DEL D.L. 24 APRILE 2017 N, 50,

N.B. | Pezzi contrassegnati dal simbolo (*) sono forniti da Vol

" H?Ié&‘?ﬁ Hﬁ%ol"u n‘?:'u';ﬂh touer

\ =B
Sava, 11/07/2023 oErt e 26057
’ i S A %99 050738
: (AR Ladte -

P - caterri RSN

Y Jt“'

AN ACCIFINAEDATEH IRIICFOLIERN MM - DEC: fratallihiieenliera®@lepalmall.it




RICHIESTA PREVENTIVO

Qggetto: RICHIESTA FREVENTIVO

Mittente: Utfitio Manutenzionl Parco rotabile Kyma
: " Bl it

Data: 11/07/2023, 13:19
A: Marianna Ettorre

1:7 L billta.it>, Officlna
B Ilero <info@: i iero.it>
Content-Type: multipart/alternative;
‘boundary=" bl25Ajbd DoNd251gYTWhuGMC™
ID-Messaggio: <bh5fd591-82{8-d557-ebee-
425d4190425d0@kymamohilita.it>
Versione-MIME: 1.0
Agente-Utente: Mozilla/5.0 (Windows NT 10,0; Wing4d;
x64; rv:102.0) Gecko/20100101 Thunderblrd/102.13.0
Referenze: <51bc7i7b-e52f-acd?-
f3dS-Ses1bbectd77 @k bilia.jt» <e6bcadea-dbl

c483-badf-ef70dSbab6i3@kymamobillta.it> <9177 cf5-
e53b-dece-318-306h cGa @ bilita,lt»
«72bT19d-7535-47¢e-

29355, ita it

In-Reply-To: «<72h719df-7535-47ce-
43a5-540958ccf3fd @ kymamobilita.it>

OGGETTO: bus n. 72% - Nickiesty ¢1 preverihvo bvord

Conl iy

pas Bmain
arpgatzo, bvistn kn data LL/O7/Z02) con 444 OFF158

I prewentiva ida grodame dov COTADER:

n.  Telmcaziom del ricamid et uak & previste W soritumions,
conFidicaions de

o Ariferimenzo da catsloge;

denominasiane;

ez o stinaz

actritn CoammTiih & applicany;

ez et

- osto complessiva del rickmbh del quall ¥ previans B

rostituziors;

b in’delle om occoment par manodopara;
© N ostoomAg della manadopen;
& Ncosto totale per mRnadopers;
.

£di2 1170772023, 13:19

RIGHESTA PREVENTIVD

2di2

A Do D cTe del AN [N W e &
ot b, Succrsth 33 g2 o conpegr ded weicalc, Indcal
i dcHerta & s, serca chu fla Funts GirurkaNInE
CTTci OMl Wimo 0a fane 4 b, Ao prcoded
wuaagrmcon talle bearasonl pravte d st Woa cmmd b
I cgpetn port essem diat G depils S omiew O
Inkecpellait fauid 41U Cosk et PAMAT,

B Gty MR e 3 40,

€ parall pae Atine comagra dal woko dsre ela o Iniery
Toploring dal Lieart: part ol 25 dedfrpario ded Lavarl par gl or.
Sati, WA dsdkma, Seu I3 CoNEOmCND Cel 1T O e MR
Supa Proveded acdebrundo

28 073 gl pwen selit, pessia esdisa.

B e et appueiostana dord wmpgane Heietl 0AfineO, P

[ Apor
Spuctfea Indcazons el e O 1pese: 174 Comnga (et
STAMAT ecetiare o Hiuare la proports O mpicfs o RCInR
Squwlong.

ala societ) esecirica @ ko csseke GUITy (IctLe T & DO

prmszne dare o raall & wo v
gl moinn & degh mrcrmessd

K L] L]
Iomive & P dorumene axa foyge o B pondea dl
ncamtr,

C Nrieamhl el opgrlia d sactituacre, | Gl caits VIR LD
D FUpNon i 100 € BN K14 ShH pFEmce mTpus
¢ WWAT I occaslons: dellp resthuzions-del velegia, per el la
compslazions del wesbata & coltaud.

M et sl O O AW £13er AT TS aEecLETEe
s sifaes Tecnica detAMKT per presa welone: primy dely

e gt af pengeto Kz
"

Morianng Eftorre
MAUTENZIONE PARCO ROTASAE E OFFICA
Reyporsohile Linfd Frcoier Qxnplessa
AMATS.pA. K
Wia Coorr Bottin, 837

412t Tamaxo

st e

ol {#19] AT ATI8730 KYMA
vt umeatpn: € wmar ox tr MOBILITA

gt TRT  itmn utarLron e et er X
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KYMA

MOBILITA

12.06.2023 - _
! AFFIDAMENTO LAVOk A palisi preliminare bus in avaria da inviare presso terzn — GIORNO 11/07/2023 - (FASE 1- Iett B della procedura)
'a b c d e f - ! h
OFFICINA AZIENDALE: : - NBUS j |
N° BUS N° BUS IN AVARIACHE OFFICINE TOTALE N° BUS | ' OCCORRENTI NEL SALDO N° BUS
; . | ESTERNE:N°BUS | DISPONIBILIPER |,  PERIODO DI DISPONIBILI BER
DISPONIBILI RIAMMETTERA IN' - . i : .
. ALLE ORE 13.00 | ESERCIZIO ENTRO LE PREVISTI IN IL SERVIZIO MASSIMA IL SERVIZIO NOTE:
- . DRE 13:30 CONSEGNA (b+c+d) | EROGAZIONE DEL (e—f)
> | SERVIZIO
115 3 0 118 i 85 +33
P LAVORAZIONI PROGRAMMATE ' |
Al : B c ) ) E F | G
T e ' . ! |i - DITTA ESTERNA ' VALUTAZIONE
NeAZ. DESCRIZIQNE GUASTO ANN? IMM. i PROPOSTA: . COSTOlSTIMATO DELLAD. T.
1 662 REVISIONE SCATOILA STERZO 2(}15 | EUROMECCANICA g 800,00 N
2 (726 REVISIONE FRENI' 2019 . BUCGOLIERO € 400,00 ,/%-
. e — - : TN
3 732 NON RENDE 2@07 f BUSTECH € 600,00
4 | | |
5 ' | ‘
8 ) ‘ i f
9 | “
b
10! . ! | ,
i | T T

i

IL CAPO UNITA ...

—_—

t
1
!

!

[ mod. 1/2018-- AT

Du‘h:' 091

n—»-u.-r-w-l cwazsin/zt TOD F7O7/FGZELI00 U OUIIIUL OTTOD0I0Id

wAnialisi prefimiriare bus In avaria da'lwiare, pressoiérl” l

y-d g eiu-}qow BwAy

|
I
-1
02/1
N
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. ,. Mﬁf\, BX,

AN
\ .
FAYTURAELETTRONICA Id SDI:10146474786 Data SDI: 27/07/2023 14:09
_ Formato Trasmissione: FPR12
Mittente o + Destinatario S '
F.LLI BUGCOLIERO SNC KYMA MOBILITA'S.p.A.

Via per S.Marzano KM 1.8 ZI.

74028 - SAVA-TA-IT

P.IVA: [TD0894030733

Cod. Fiscale: 00894030733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinaric)

VIA C. BATTISTI, 657
74100 - TARANTO - TA- T
P.IVA: IT00146330733
Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

{ Dati Fatira
Natura Documento ._: Nu'm;.an.:. Data : lrﬁporto Tc;tale
Fattura 2023 208/ 2023-07-27 EUR 658,80 \/
Causale .
FATTURA
Dati c‘rdine acquisto
Dati DDT
;hi:_ie&a'_q_li“o linge Fattura - \!wl ’ oot o . "”. " ‘. T ” | i
' Articolo { Descrizione UM, 1r Qta | Pr.Unitario { Pr.Totale | IVA
Riparazione Vs. bus n. 524 targato CxR02XG (N, CIG: | 2%
ZAE3CO00CF) con sostituzione dei seguenti pezzi.
LAV Kit pemo fuso* N, 2 22%
LAV Convergenza N. 1 70,00 70,00 . 2%
LAV Centro scatola guida N. 1 70,00 70,00 2%
LAY Manodopera N. 1 400,00 400,00 2%
NB. | pezzi contrassegnati dal simbolo (*) sone fomiti da voi (Rif. 22%
s, ddt n, OFF203 del 21/07/2023)
Riga ausiliaria contenente informazioni tecniche e aggiuntive del 22 %
documento
AswRelStd Versione #Asw0102##
AswTRiga Informazioni documento #0##

; Dafi Trasporto

ek k8 Pl SNy Ak e A Tt R PR D 07 e a2 1S S e

F T N

T”I‘Jati Anagi‘afii:f Vettore

‘Iindirizzo Resa

Nazione: IT

Indirizzo: VIA C. BATTISTI, 657
Cap: 74100 TARANTO TA [T




o e e g " i._
Dettagli Trasporto ‘Dati Colli .
rl“)“a“é“ﬁiéﬁi‘i‘é‘go""'“ i T A e —— i p TS T T M N S S AT S 8 i, '!
. . oy N . l . -
Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile ] Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22% - GENERICO 22% 540,00 118,80
{ﬁﬂhbgng'ﬁfﬁiﬁf; 3 e i, i ok i 3 e i A 6 i A b B o e e s o o o e s kb A ko e < ;
— . Data :
| Condiziont Pagamento Modalita | ~ Importo | Istituto _IBAN
, . i Scadenza ;| : 17 !.
Pagamento completo l
Bonifico | 2023-09-30 \jEUR 540,00 | BANCA DI CREDITO TB2R0881772040010000002205
COOPERATIVG DI SAN MARZANQ ™
DISAN

Dati Trasmittente: [TO8245660017 - Progressivo Invio: 531575

Versione Style 2,10.1

RiC

estapreaetr, 0 1 AGD, 2023




L% T i - -
‘-‘,
FATTURAELETTRONICA R - 1d SD1:10146474786 Data SDI: 27/07/2023 14:09
_ N _ L Formato Trasmissione: FPR_:[._;_
'Mlttente R ) . \E"Desunalano o N ' R
" F.LL{ BUCCOLIERO SNC KYMA MOBILITA'S.p.A o !
Via per S.Marzano KM 1.8 ZL. VIA C. BATTIST], 657 :
74028 - SAVA-TA-IT 74100 - TARANTO - TA - IT :
" P.IVA: TT00894030733 P.IVA: TT0(146330733 ]
Cod, Fiscale: 00894030733 Cod. Figcale: 00146330733 !
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Uficio; SWKJIPTT |
!
- Qamlu;a . = - — -
et ) it - 1
Natura Documento .. | Numero . | Data - - Importo Totale !
Fattura 2023 208 20230727 EUR 658,80 - - '
 Causale | . PR N
FATIURA
Dati ordine acquisto 1
¥ N K 1
| Dati DDT L . . . "
Deitag!lo lmee Fatlura' PR N L"';M{.:: PR L R S T v
? T " oy it :" k " e - N * 1 . " N 3 .
| Articolo i Descnzaone D U.N% l Qta Pr. Unitario |. Pr. Totale. | VA !
: ! Riparazione Vs. bus n. 524 targato CXZOZXG {N. CiG: i { I 2% |
! | Z4E3CODOCF).con sestituzione dei seguent pezzi: k ! ' 1‘ T
r i ;!
LAV Kit pemo fuso* } N. 2 - 2%
g 1
LAV | Comergerza N 70,00 70,00 2% !
LAV | Centro scatola guida ™ 1 70,00 70,00 2%
' LAV Manodopera N 1 400,00 | * 400,00 22%
NB. | pezzi contrassegnati dal snmbo!o y] sono fomm da \Dl (le_ 9 ) 1. . 2%
: . ve. ddt . OFF203 del 21/07/2023) ~ "~ < ' : - N
Riga ausiliaria contenente informazioni tecnlche e aggiuntive del L _ e | 2%
documento
AswRelStd Versione #Asw0102#
- | AswTRiga Informazioni documento #D# Lo-- - I
g T T T T T R T TR e - S epym e -4 Sims Nt b mSelsenzes SRRD o gmemmenTs o n ot mm o
! Dati Trasporto YV R AT R R LT T
Dat Anagrafici Vattore “indirizzo Resa _ '
R i ‘ N |
Indirizz: VIA C. BATTIST!, 657 N
- - 2 Cap: T4100.TARANTO TAIT  ~ T -
Naziona: [T



I VISTI T
UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI - UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e coniratto - verifica visite di accertamento sanitario del personale
) Data scadenza pagamento .
Contr. Rep. n. del R
” ’ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. de!
) o IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n. del
. - DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del .
Data scadenza pagamento
verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali
N IL RESP. UNITA’ CONTRATTI - -
N tir ... PETSUPENVisione Contr. Rep. n. del ]
“[pATA - — [FIRMA ' -
Delib. C.A. n. del L .
_ Delib. C.A. n. del _ -
UFFICIO RAGIONERIA -
verifica dati contabili Delib. C.A. . del_ _ . ;
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento T
“|data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE B
DATA” 7~ |FIRMA DELRESPONSABILE = - IL RESP. UNITA’ TECNICA - ° =
- per supervisione )
) IL'RESP.-UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO = = - DATA-- _[FIRMA DEL RESPONSABILE T e
per supervisione .
_ - P
DATA FIRMA - g
T i = UFFICIO TECNICO T
- IS verifica perfetta esecuzione lavori
’ - L CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA - - Data scadenza pagamento .~ e
verifica dati tecnici - S
-IData scadenza pagamento DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE =~  -|F - ~
DATA. .. . [FIRMA 1. RESPONSABILE UNITA’ TECNICA™ oo
- — per supervisione
- ~hal - - DATA FIRMA DEL RESPONSABILE )
'UNITA’ AA.GG. E PP.RR _ NOTE: - s
Verifica conferimento incarico - - - - .7
Gonfenmento del............. Prot....cccoevivieiiiecenn, - ) —L TR T --
IL. CAPO UNITA’ AA.GG.EPP.RR. - - . - T L B
IDATA T TFIRMA = — e




Dettagli Trasporto
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T S e e

CDatiColi N o

1ai Rigpilogo

Natura/Esigibilita IVA e e . ALIVA I[npénibile SN
S (scissione dei pagamenti) 22% - GENERICO 22 % 540,00

. Condizioni Pagamento,” .
-y R L S,
NPT IF L Tt SR YRS TN Wy

Pagamento completo

2023-09-30

EUR 540,00

BANCA DI CREDITO
COOPERATIVO DI SAN MARZANC
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[M62R0B81778040010000002295

Dati Trasmittente: [T08245660017 - Progressivo Invio; 531575
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I VIST! )
. _ UF-FICIO CONTRATTIEACQUISTI — - = - UFFIC!O PERSONALE T
verifica condizione, ordine e contratto — verifica visite di accertamento sanitario del personale
B i N Data scadenza pagamento - ,
Contr. Rep. n. del
- T DATA = FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del
) IL RESP. UNITA’ PERSONALE
per supervisione
_ Determ. A.D. n. del :
) DATA FIRMA
Delib. CA. n. del R
T |Data scadenza pagamento
= PATA . [UADDETTO AL RISCONTRO - UFFICIO MAGAZZING - _
. verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali ,
) "7 IL RESP. UNITA’ CONTRATTI - -
X X . .. Ppersupervisione Contr. Rep.n. - - - del P P
PATA . . fFIRMA - ) o
- Delb. CA.p. "~ - del.™” [ e
) Delib. C.A. n. -del- .
UFFICIO RAGIONERIA h -
_ ‘ verifica dati contabili Deib. GA.n. _ del. N L ,
- " ldata scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento = - - - = - B -3
“ = =|43a scadenza di pagamento piasunia = DATA FIRMA DEL RESPONSABILE -~ G
SR T ¥ . . i IR
s FJMA DELERPONSABILE -~ IL RESP. UNITA’ TECNICA T
Iog 0. 33 ) per supervisione
| ACRESP. UNITA’ CONTABILITA' E BiLancio- - —= [ {DATA - - FIRVA DEL RESPONSABILE  _ - -
per superwsnone _ - o - .
YT U |BAIA aFIRMA W = -t
. WiAoqoly MD\M I
UFFICIO TECNICO
e vetifica perfetta esecuzione lavori
= |7 TILCAPO AREAINFORMATICA E STATISTICA . ..~ |..|Data scadenza pagampikGAMENTO 6 S
verifica dati te¢nici . . - e
ey w.o = &
""" ~|Data scadenza pagamento- DATA == FIRMA DEL SABILE £ -7 s -
03017, 203 Uﬁf
R IS — e e
. - PATA - . - [FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ THENICA ™ - B "
afe - - per supervisione o .
ST Tt - B - - FIRMA DEL ONS BILE
" 3017, 2023
— = Py = Ere = —=— U = _ -
UNITA’ AA.GG. E PP.RR NOTE: - - \.\ —
Verifica conferimento incarico . v s .
) Confenmentg del.... e Prot... e - ) =T T EEE T - -
IL CAPO UNITA’ AA.GG.EPP.RR.— = = . 7= |- nomL TET™ e m
" |DATA ~FRMA ] = 7 '
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GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: I/, pitta: _pUOUELo

SEZIONE 1 cAv. 30¢/23
ANALIS! PRELIMINARE / @f / COMMESSA Nr. 4
BUS IN AVARIA - data "ﬁ/( Q@ ; /44052
Presente in Tipo Data Allegato
DOCUMENTAZIONE: ommessa Originale documento Protocollo Copla
Copla gialla
1. Baolla di avarla officina V L/ fO/ ? /a 06670
/
2 D.D.T. emesso da KYMA di trasferimento bus a sede
del riparatore \/ \/ j / / 4 % '!‘92

3. Mall “Richiesta di preventivo” (punto “I" della pro- \/ l/
cedura)

4. Preventivo Inviato dal soggetto esterno (punto “lI" \/
della procedura) \/

5. “Ordine di esecuzione dei lavorf” (punto AT T - \] \/
“\y1” della procedura)

A7 | -
207 W)
%57 e
Jof] | ot
6fp |/of
olfof | -

4. D.D.T.emesso dal riparatore di consegna bus \/ \/

7. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna RICAMBI \j l/

olole|OlT (0] 0

Vv
/
/
v
1%
v
v
%

SIES RN A R AN AN N

8. “Verbale di collaudo”, redattd e sottoscritto con le \/ [/
modalita descritte al punto “yII” della procedura

9. Altri documenti:

A

firma Data Note:
Controllo eseguito da: 0{ / O g

/
SEZIONE 2 \

VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: 0,97} }ofd | Data fattura: 2or|2ol? mporto=_5,,0,60 £,

NOTE:

firma Data
Capo Unita Tecnica: 526@% 03 o1t. 'lﬂiB

rMod. 4/2021 - AT | »Grigfia di controlio documentaziona” | Data: 23/0%/21 J

pag. 1



KYMA

. Q( ’
' g@ MOBILITA

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

(BUS AZ. 524 — SOSTITUZIONE KIT PERNO E CONVERGENZA)

| giorno@ zngQZ , dlle ore AOO:) . presso la sede AMAT, si procede alla redazione del
“Verbale di collaudo" inerente i lavor indicati in intestazione, eseguiti dalla ditta

BUCCOLIERO, autorizati con “"Ordine di esecuzione del lavor” prot. 12922/23 del
25/07/2023.

Sono presenti:
- per AMAT: Marianna Ettorre, in possesso del profilo professionale di “Resp. Unitd

Tecnica Complessa” par. 250 (min.-170)

SEZ. 'I RELATIVA AI LAVORI ESEGUITI.

-) Risultati dell’operazione di collaudo .
CONFORME ALL'ORDINE, COME RILEVATO DALL OPERATORE %( ?72[ IN DATA

jé/f/ég . QUANDO HA EFFETI'UATO IL COLLAUDO PER RIAMMETTERE IL BUS IN

ESERCIZIO .
.) Evenfuall osservazioni: : , o |
TSSOSO SO SO SOOI N N eeee i WO
-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): POSITIVO [ ]NEGATIVO

(barrare il casc che ricorre) ¢

| Mod. 4/2018 - AT | “Verbale di collavdo” Data: 09/02/18 ]
KYMA MOBILITA S.p.A.
‘r Societa per Azioni con 5o¢io unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Tarantc
Via Cesare Battisti, 657 — 74121 Taranto [ 099 7356111 = Fax 099 779424;
wowyw.kymamobilita.it - kymamebilita@kymamobilita.it - PEC: kymamobitita@pec.kymamobilita.t
TARANTO C.F., P.VA e N°iscrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 — Capitale Sociale € 2.340.463,00 int. vers
CAPTTALE DY MARE

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

La tabella sotiostante, precompilata a cura dell’ Area tecnica per quanto attiene
alle colonne a), b), c) 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 esili della verifica

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

a b c d e
Esito veritica
Pr. Denominazione ricamblo Quantita Costo rk.;?mbl sosi:czl)ﬂ
' | L e gubh L | (| X
2 I
3 ‘ DS /
4 ; :
s 7
3 . /
7 /.
s 7
9 /
10 ] _ /
1 L ] /
12 T ) /L.f IR S EaVA
13 ] / -
15 ) - ]
16
17
-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): @)POSITIVO I:l NEGATIVO
{barrare il caso che ricotre)

Il Roppresen’rgﬁgfll’AMAT

KYMA MOBILITA S.p.A.

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Tarantc
Via Cesare Battisti, 657 — 74121 Taranto | 099 7356117 — Fax 099 779424;

bilita.it - bilita@t bilitait - PEC: bilita@pec.) bilita.i

C.F., P.IVA e N”iscrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 — Capitale Socizle € 2.340.463,00 Int. vers

TARANTOD

CAPITALE O MARE

_-




0012922/2023 del 25/07/2023 08:17:41

- KYMA -~

MOBILITA _ ey

S0 pom

cBi,

Spett.le F.Il Buccoliero
Z.l. Via per San Marzano
Sava (TA)
Fax n. 099 9722399

Lavora n. 304/2023 del 24/07/2023

OGGETTO: bus n. 524 - Ordine di esecuzione dei lavorl d] SOSTITUZIONE KIT PERNO FUSO E CONVERGENZA
CliG Z4E3CO00CF
Visto che:
a. Indata 21/07/2023 & inviata richlesta di preventivo via mail inerente !a laverazione e il bus in oggetto, inviato con d.d.t.
OFF.205 del 21/07/2023; N
b. il preventivo, pervenuto in data 24/07/2023, PROT. 12861/23 Indica il costo totale dellintervento in € 540,00 + VA,

relativo ai costi della sostituzione della prenotazione;

Tanto premesso, si emette I'ordine di esecuzione dei faveri alle seguenti condizioni:

=

costo dell’intervento: € 540,00 + IVA;

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

3. penale per ritardata consegna: parl al 2% dellimporto dei lavori per ogni giorno solare, IVA esclusa, fino alla
concorrenza del 10% di tale importo. Superato tale limite 'AMAT provveders al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta
ogni cnere relativo, nessuno escluso;

4. garanzia sulfintervento: 1 anno;

5. consegna autobus: consegna c/o Amat a Vs carico;

6. redazione da parte di AMAT del “Verbale di collaudo” presso la sede AMAT: il predetto verbale sara redatto a cura di

AMAT su apposito modello predisposto e compilato al momento del rientro del veicolo nel deposito aziendale AMAT. Si

precisa che la Sezione n. 2 di tale verbale & riferita alla verifica deifa consegna del ricambi sostituiti di importo superiare

a € 100,00. L'eventuale esito negativo del predetto verbale non consentira la liquidazione della fattura relativa ai lavori

eseguiti, 5ara Vs. facolta richiedere copia del suddetto verbale;

7. Condizioni df pagamento: 60 gg DFFM;

Kyma Mobilitd S.p.A. Protocollo In uscita n.

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

3, Codice destinatarlo: SWKIPZT

r
Il Direttdre Generale f.f.

. "i\atro Carallo

:‘Q&i

KYMA MOBILITA S.p.A.

; Societs per Azioni con Socio unfco soggetta a direzione e coordinamento da parte dal Comune di Tarante
3 Via Cesare Battisti, 657 - 74121 Taranto f 099 735611 — Fax 099 779424;
www.kymamobilita.it - kymamobllita@kymamebilitalt - PEC: kymamobilita@peckymamohifita.i

TARANTG CF., P.IVA & N* iscrizione al Reglstro Imprese di Taranto 00146330733 ~ Capitale Sociale € 2.349.463,00 int. vers
CAFTTALE DI MaRE
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;rDataeora 7K 1’!4'47

oo . R
: restituzione esercizio:

' Collaudo ditta QQU\IQFM %QF{J « \UF2ARres
. estema:

BOLLA Data 20/07/2023 '
DISEGNALAZIONE AVARIA Numero problema — 110.680

; Numero commessaj Lt(& OQZ,

jData registrazione' ‘ Autobus 0524

f
20/07/2023 21.03.50 f Autlsta ) ngj@lgg@y]ucg@;o ]
f Localita avaria: CITTA MERCATO

glinéerit—a da: - GRECO-BEEZ_IO T T

' AVARIA SRTERZO NON IN ASSE RUMORE QUANDO STEFlZO RIMANGONO
LE RUOTE,GIRATE

Gv. fosell

. Data - Orario - Operaton Intervento esegwto

Invio ditta esterna: _Q‘"F A BUCZ@QM&D

@@u\m Porr

peratore




CEDENTE: Ditta, Dipengeniza, Domiciio o Residenza, Partia IMA

Fll"s n i‘,’,‘ Hilee
A1 c. H:r! %-@&"i}?iﬁon!o
, Ld X< " MECCANICA
Zona Ind {latl 12-16:20) - C da Minolo - Via per San Marzano ot S.3. Km, 1.8

74028 SAVA (TA) " Tel 089.9748057
. Cod.Fisc.e P.IVA 00854030733
sciitta CCIAA di TARANTO Nr REEA 82881 Abo Artigians N, 25569

L'Amministratore: (3uccoliero Antoniéol
Via Mar®™ia 10918

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) opr 472 e 14081996 - PR, 695 del 21.12.19%6

N. flbf ) det QGK}& 2! ,!Z 2|:§

a mezo:

] vetore cedente [] cessionario

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

LUOGO DI DESINAZIONE (s& divarsa dallingirizzo del cessionarin) E VARIAZION| I
T

IA‘WT &XQP\ . A
N, DU |
N S A S AP =t
oAy B NS TG CLo0XY
/
/
/
/ |
Za
/LK Grsado D
// AT 7
| / j 4
TOTALE €

I

cedente

|
I . BATA
IC‘(:ll‘lSEig.l'k'i' 0 inizio trasporte a mezzo 24 E

0

rq([’li |q‘0“|6

»~ | AAMY DEL CONOUCENTE
4

ANNOTAZION: - YARIAZION!

142 &W
/7

1607C033 (a)

{2} Solo in caso o utifzzo In sostituziol
(2) Ai sengi deli'are. 3, comma 2, del D.FR. 441/,

NUMERQ PROGRESSNVO #
ifedizione fiscale.

ive modtficaziond,



o
g EIHL LRI
JIGGTINGR O X G A ‘“l' i

SCIM'\-J""E!N' AVELTD "1]0 .
ATTENZ,PJ Ecv'-:sr 58 90 b 0zt ea 3 - (BELSH M boond

| fogli di questo bollettario sono in carta chirhica: aLI\tonc:aﬂt@nt’eﬁl ' ’FTJ AVA 2 EG?\G

[}
Per non produrre involantarie trascnzlpm ,,SI prnega,‘dl compllare er-ajdhlarazwmo s

sottostanti «a foglio singolo» e non a AGAIC0. 6t fy awidoan i 1 eTuln iz iainun i
Suvent -r'a'*- n.M ra\s

3

R

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 1321087

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

Il sottoscritto, titolare di ficenza a'l'autotrasporto di cose In conto proprio n : ,
dichiara che le seguenti cose sono (*): -

0 di sua proprietd; , . D da esso elaborate, trasformate, riparate o similf;

O da esso prodotte o vendute; - . 0 tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o -
o prese in comadato: ad un contratto €i mandato ad acquistare o a vendere;

0 prese in lecazione;

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

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

Il settoscritto, titolare di ficenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. ,

~

dichiara che le seguenti cose seno {*):

0 di sua preprietd; 0 prese in comedato; O prese in locazione;

(7
V= :

\ ~

.

[ .. - . .
L/ . & costituisceno trasporto occasionale per le seguentt esigenze

Firme leggibile del titofare
{o def suo legale rappresentante}

'

(¥} Dichiarara lnpotesi o lo ipotesi che ficomeno. —_— ———

NB - dlch'raraaune B) va fatta anche nel caso che il trasporto, nltre the gssere eccaslonale, comprende cose che rientranc fra quelle previste
nella Iicenza @ va quindi aggiunta o quella di cul alla letiera A),



CEDENTE! Drtta, Dipendenza, Domicilio o Restdenza, Partita [VA

OLIERO snc.

i1 B':;C"C‘OI?IER%CCOBHHO 1. & Autonio

OFFICINA MECCANlpAm .
Ionaing (ot 12:16:20)- C aMmb-V@perSaanmms.&.S?. .
74028 SAVANIA) (18l 8905078

_Fisc. e P )
scnn? SSAAFS?‘?ARANTO Nr REA B2881 Albo Adigiani N. 2856¢
L' Ammimstratore: { Huqm}n'rc; Pz‘lmamu)

3 rotles 9 S

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) orr 472400 12.08,1995 - D.RR. 696 del 21.12.1996

N. AOTT’ del Mﬁoﬁ,&l

] vettore [] cessionario

CESSIONARID: Ditla, Dipendenzs, Domiciio o Residenza, Parita VA

AT SOA

LUDGO DI DESTINAZIONE (s dwerso dallindirizzo del cessionario) € YARIAZION)

T

TAR®

DN

i
|

CAUSALE DEE TRASPORIO

RGH

QUANTITA

onl0w)

065 k- 5k

VS, GRE: N DEL

1 in conto

{] asaldo

RSPEXTD ESTERIORE DEL BENI

TOTALE €

I

cedente

FIRMA DEL CONDUCENTE

i
Consegna o Inizio trasporto a mezo
I

Ceasionann.,

2.6

0117231060

|
5
1

rNNGIAZIOM =+ VARIAZION

RULSERD PROGRESSVD @

YA DEL CESS!

1607CD33 (a)

(1) Solo in caso di utilizzo in sostitizion

Tela certif le.
{2) Af sensi deli'srt. 3, comma 2, del D.PR. 442/97 omtiGificazion.



Defte AR b Tk S BPICUR SR
0 By v, "'.',' <
AﬂENZio‘!ﬁ‘é‘-‘gz.fi AL X?.&.“\%GE‘ Fa
| fogii di questo bollettario.sono in carta chlmmﬁamqr?éjgfr’: HE HaEY- duntigy . A% :r\"rum' el
- QUG 15T “ (AT AVA S goas
Per non produrre involontarie trascrizioni, sﬁpTeEaJﬂifc@nipi{ateolmdlchfa:ammu L3
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricaled, ,, . 7 "' “\‘,.‘ e R :

T

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

1 . '

A) TRASPORTO D{ COSE (N CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasperto di cose in conto proprio n.._: . !
dichiara che le seguenti cose sono (*):

0 di sua proprietd; O da esso elaborate, trasformate, riparate o simill;
Q da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposito in refazione al contratto di deposito o
Q prese in comodato;

ad un contratto d] mandato ad acquistare o a vendere;
O prese in locazione;

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

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

1 sottoscritto, titofare di licenza ali"autotrasporto di cose in conto proprio n.

dichiara che le seguenti cose sono (*):

a di sua proprietd; Qprese in comodato; a prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

(*) Dighiarare |'ipotesi o le ipotes] ¢he ricemonc, !

rl

N.B - dichiarazione B) va falla anche nel caso cha I trasporto, oltre che essera occasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste
+“nella licerza'e va quing! aggiunta a quella di cui alla letiera A).



0012861/2023 del 24/07/2023 12:38:18

Kyma Mobilita S.p.A. Protocollo In entrata n.

UrriuinAa MEGUANIUVA =

M\ Buccoliem J

REVISIONI E COLLAUDI

!)Ilu v antorussia

Zona ind.(lotti 12-16-20) C.da Minoto Via per san marzano di S.G., Km 1 B 74028 Sava (Ta) tel0999748057
338.4664243 Fax 099.9722389 e-mai} info@offi cmabuccollero it p.iva e c.f 00884030733

Spett.le
KYMA MOBILITA' SPA
TARANTO (TA)
OGGETTO: PREVENTIVO DI RIPARAZIONE
AUTOMEZZO: autobus 524 targato CX202XG
U.M. QUANTITA' DESCRIZIONE PREZZO UNITARIC SCONTO IVIPORTO
N. 2 Kit perno fuso* -
N. 1 Convergenza 70,00 70,00
N. 1 Centro scatola guida 70,00 70,00
Manodopera 400,00 400,00
IMPONIBILE 540,00
IVA 22% 118,80
TOTALE PREVENTIVO 658,80
ESIGIBILITA' IVA  CISSIONE DI PAGAMENTI
TOTALE DA PAGARE 540,00

RIFERIMENTO NORMATIVO: FATTURA EMESSA IN REGIME DI SCISSIONE DEl PAGAMENT: {SPLIT
PAYMENT ) Al SENSI DELL'ART 1 DEL D.L. 24 APRILE 2017 N. 50.

N.B. | Pezzi contrassegnati dal simbolo (*) sono forniti da Vo.

1 :g.‘(‘('_‘blqyfﬁ%?ah!:gﬁa ’Hlmmn

ana wnd (ot 121620 o/ da Minalo » Via par nMammdiSG Ka
?40(28 S y Tel. Sa 974305?
Cod. Flsg. A O 733
wudta CCIAA dr TEHANTO Nr REA 52881 Albo Arltgmm N, 2586
t.Amministeatore: (Bueeolioro Antonio!
Vie Marstlls 10218

Sava, 22/07/2023

WWW _OFFICINAFRATFIIRLICCOL IFRO.CON - PFC: fratelllhurenliarn®lasalmail it




Taranto 21/07/2023

c.a. Direttore Tecnico e d’Esercizio
Ing. M. Piazza
Direttore Generale f.f.

Dott. P. Carallo

OGGETTO:DEROGA n. 780 CIRCOLARE n. 3 protocollo 4481/DG “INTERVENTI
RIPARATIVI DA EFFETTUARE SUI BUS AZIENDALI. INDISPONIBILITA
DELL’AMAT A FORNIRE PARTE DEI RICAMBI OCCORRENTI"

Conseqna ricambi per AUTOBUS AZ. N. 524 (2005)

Premesso che:

0012817/2023 del 24/07/2023 09:48:26

e il bus & attualmente ricoverato presso il fornitore BUCCOLIERO per la saldatura di una

vasca di recupero in alluminio, il quale ha provveduto alle verifiche del caso;

Considerato che:
« 1l fornitore ha in seguito appurato la necessita di sostituire, per motivi differenti, anche i

seguenti ricambi:
o N. 2 KIT PERNI FUSI

« | ricambi sono gid presentl a magazzino, per cui & possibile prelevarli riducendo le

scorte;

¥yma Mobilita S.p.A, Protocollo Interno no.

Si chiede autorizzazione alla Direzione_Tecnica all'invio, in deroga alla circolare in oggetto i |

suddetti componenti c/o BUCCOLIERQO per il relativo tempestivo montaggio.
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Taranto 21/07/2023

c.a. Direttore Tecnico e d’Esercizio
Ing. M. Piazza
Direttore Generale f.f.

Dott. P. Carallo

OGGETTO:DEROGA n. 780 CIRCOLARE n. 3 protocollo 4481/DG “INTERVENTI
RIPARATIVI DA EFFETTUARE SUI BUS AZIENDALI. INDISPONIBILITA
DELL’AMAT A FORNIRE PARTE DEI RICAMBI OCCORRENTI"

Conseqna ricambi per AUTOBUS AZ. N. 524 (2005
Premesso che:

o il bus & attualmente ricoverato presso il fornitore BUCCOLIERO per la saldatura di una

vasca di recupero in alluminio, il quale ha provveduto alle verifiche del caso;

Considerato che:
« Il fornitore ha in seguito appurato la necessita di sostituire, per motivi differenti, anche i
seguenti ricambi:
o N. 2 KIT PERNI FUSI

e | ricambi sono gid presenti a magazzino, per cui @ possibile prelevarli riducendo le
scorte;

Si chiede autorizzazione alla Direzione Tecnica allinvio, in deroga alla circolare in_oggetto, dei

suddetti componenti ¢/o BUCCOLIERO per il relativo tempestive montaggio.
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Il Direttore Te¢thico e d'Esercizio
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v OLQ

Il Resp. Unita Manutenzioni
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Trasporto Pubblico Locale i

Via C. Battisti, 657 — 74121 Taranto
C.F. e Partita iva: 00146330733
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(2) A sensd deif'art. 3, comma 2, def D.ER. 441497 e successive modiicaziont. 2
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Per non produrre involontarie trasciizioni, si prege gCCEMBREE diciiarskend o 4.0
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco.

DICHIARAZIONI -
ai sensi dell'art. 39 della Leggde 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 1321987

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

Il sottoscritto, titolare di ficenza all'autetrasporto di cose in conte proprio n. ,
~ dichiara che le seguenti cose-sono (%): e e = - - — B — - -
L _ N . '_'f‘ - ' _l','a" _ﬂ__‘ 1 ——— - _ ,'1'-".-' .I
0 di sua proprieta; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili; | .
[ da esso prodotte o venduie; O tenute in deposito in relazione a! contratto di deposito o
Q prese in comodato; . ad un contratto di mandato ad acquistare 0 a vendere.

1 prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
. (o del sue legale rappresentante)

. B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTOQ PROPRIO
K PER UN PESQO COMPLESSIVO A PIENO CARICC SUPERIDRE A KG 3.500

1l sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasparta di cose in conto proprio n. ' ,
dichiara che le seguenti cose sono (*):

Qi di sua proprieta; - Qprese in cornodato; . prese in locazione,

¢ costituiscono ltrasporto cccasionale per le seguenti esigenze:

. - N . Fima legglbile del titlare , . - - -

Cem e - LR T {0 del suo-legale rappresentantef~ ¢ - -- -

{*) Dichiarare I'potes o le ipotesi ¢he ricomona. a1

N.B. - La dichizrazione B) va fatta anche nel £aso che il trasperip, oitre che essere octasionale, comprende cose che rie-ntmno ic) ql]elbe previste nefla
licenza ¢ va quindi aggiunta a quella di cui 2lta lettera A).
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Oggetto: RICHIESTA PREVENTIVO

Mittente: Marianna Ettorre <marianna.ettorre@kymamobilita.it>
Data: 21/07/2023, 16:34

A: Officina Buccoliero <info@officinabuccoliero.it>

OGGETTO: bus n. 524 - Richiesta di preventivo lavori

Con !a presente si chiede di produrre, entro 2 giorni decorrenti dalla data odierna, preventivo per REVISIONE FUSELLI per il bus in
oggetto, inviato in data 21/07/2023 con d.d.t. OFF203,

a.

Il preventivo da produrre dovra contenere:

I'elencazione dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione, con ['indicazione di:
n° di riferimento da catalogo;
denominazione; .
prezzo di listino;
sconto commerciale da applicare;
prezzo netto;
costo complessivo dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione;

il n* delle ore occorrenti per manodopera;

il costo orario della manodopers;

il costo totale per manodopers;

il costo totale dell’intervento {manodopera + ricambi) + IVA.

Con Paccettazione del bus sono formalmente accettate anche le seguenti condizioni:

in caso di ritardata consegna del preventivo, rispetto un numero di glorni lavorativi, successivi alla data di consegna del veicolo, indicati sulla
richiesta di preventivo, senza che sia giunta comunicazione giustificativa del ritardo da parte del fornitore, 'Azienda pracedera all'assegnazione delle
lavorazioni previste ad altra ditta esterna; il bus in oggetto potrd essere ritirato dal deposito del fornitore gia interpellato senza alcun costo per
VAMAT.
garanzia sull'intervento: 1 anno.
penali per ritardata consegna del veicolo rispetto alla data indicata nell'ordine dei laveri: pari al 2% dell'importe 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, addebitando alla ditta ogni onere

relativo, nessuno escluso.

La societd aggiudicataria dovra impiegare ricambi originali. Per l'utilizzo di ricamhi equivalenti di primo impianto dovra essere riportata specifica
indicazione nel preventivo di spesa: sara comunque facoltd dell’AMAT accettare o rifiutare la proposta di impiego di ricambi equivalenti.

I lubrificanti e i refrigeranti cccarrenti per le lavorazioni saranno forniti dalla societa esecutrice e dovranno essere della stessa marca e tipo prescritti
dalle case costruttrici nei manuali di uso e manutenzione degli autobus e degli automezzi.

A richiesta degli incaricati dell’AMAT, la societd esecutrice & tenuta a fornire la prova documentale cirea I'origine e la provenienza dei ricambi.

| ricambi usati oggetto di sostituzione, 1l cui costo unitario scontato risulta superiore a 100 €, dovranno essere obbligatoriamente restituiti ad AMAT
in occasione della restituzione del veicalo, per permettere la compilazione del verbale di collaudo.

| ricambi usati “di rotazione” devranno essere dalla ditta esecutrice presentati all’Area Tecnica dell/AMAT per presa visione prima della restituzione al
proprio fornitore.
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inviare presso t_irzi" — GIORNO 21/07/2023.- (FASE 1- [ett. B della pro

‘ cedura)
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OFFICINA AZIENDALE: e N° BUS A .
N° BUS N BUS IN AVARIA GHE OFFICINE TOTALEIN° BUS | OCCORRENTINEL | SALDO N°BUS
- | ESTERNE: N° BUS | DISPONIBILI PER PERIODODI | DISPONIBILI PER
DISPONIBILI RIAMMETTERA IN T oNIE .
ALLE ORE 13:00 | ESERCIZIO RO LE PREVISTI IN ILl SERVIZIO MASSIMA IL SERVIZIO NOTE:
| : ORE 1350 CONSEGNA (b*c+d) | EROGAZIONE DEL (e=f) |
. i A i SERVIZIO |
95 I 0 ] 97 85 2 |
LAVORAZIONI PROGRAMMATE ‘ | _
A B c | D E L G
. "DITTA ESTERNA - <rmr atey | VALUTAZIONE
N AZ, DESCRIZIONE-GL!_ASTO ANNO M. PROPOSTA | COSTO STiaTO [VALUTAZION
1 6 CALIBRAZIONE CAMBIO 2015 EUROMECCANICA € 200,00 R
2 '((524) REVISIONE FUSELLI 2005 BUCCOLIERO € 500,00 \Y
3 694 SALDATURA TELAIO . 2005  PICHIERRI €100000 | |7/
4 701 AVARIA A/C 2005 . DELIA € 1.200,00
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Data: 09/02/18 |




