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Azienda per la Mobilité nell’Area di Taranto

N° 88 del Registro

DELIBERAZIONE DEL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

ol
¢ W

CONTROVERSIA PER DANNO BIOLOGICO DIPENDENTE
MASSAFRA SEBASTIANO. DETERMINALZIONI.

n° 88 del 23/11/2010

OGGETTO

L'anno duemiladieci, il giorno 23 (ventitre) del mese di novembre, alle
ore 16:30, in Taranto e nella sede della Societd, si € riunito in seduta
ordinaria, previo avviso di convocazione, il Consiglio di Amministrazione

nelle persone dei Signori:

1) Dott. Francesco Walter POGGI Presidente
2) Avv. Cosima llaria BUONOCORE Vice Presidente
3) Avv. Massimo MORETTI Componente

Svolge le funzioni di Segretario del Consiglio I'lng. Giovanni
Matichecchia.
Il Presidente, constatato il numero legale degli intervenuti, dichiara

valida e aperta la seduta.



Il Direttore Generale, d'intesa con il Direttore Amministrativo ed il Responsabile dell’ Area Personale e
Retribuzioni, riferisce e propone quanto segue:

O Con ricorso giudiziario del 10/03/2008 il dipendente Massafra Sebastiano citava in giudizio
I'Azienda per ottenere il iconoscimento del danno biologico a seguito di malattia professionale,
con condanna a suo favore del pagamento, a tale titolo, dell'importo di € 13'000,00, oltre
interessi legali e rivalutazione monetaria, oltre ad una somma a titolo di risarcimento del danno
morale, a cui devono aggiungersi le spese legali;

0O I'AMAT si costituiva in giudizio, affidando il mandato difensivo all'’ Avvocato Roberto Barberio;

O con nota del 17/06/2010 (All. 1) il legale aziendale ha comunicato che I'Avvocato Massimiliano
Del Vecchio, legale della controparte, anche se in via informale, ha chiesto di verificare la
disponibilitd dell’Azienda di transigere la controversia in oggetto con liquidazione dell'importo
complessivo di € 7'000,00 (di cui € 2'000,00 a titolo di spese legali);

O con nota del 28/07/2010, prot. az. n°® 14'338, (All. 2), questa Azienda ha chiesto al legale
aziendale di esprimere le proprie considerazioni in merito, al fine di consentire al Consiglio
d’'Amministrazione di effettuare la successiva valutazione in ordine alla opportunitd o meno di
aderire alla proposta formulata;

O in data 8/11/2010 (All. 3) il nostro legale ha ribadito i contenuti di un parere gid espresso in
merito in data 30/07/2010, evidenziando, anche alla luce degli esiti sfavorevoli per I'Azienda di
precedenti analoghi giudizi, che la proposta dell’ Avvocato Del Vecchio appare assecondabile,
pur nel tentativo di ridurre ulteriormente I'importo in sede di controproposta;

0 Tanto premesso, visto il parere formulato dall’Avvocato Barberio, al fine di evitare I'alea del
giudizio, con eventuale ulteriore aggravio di spese a carico dell'Azienda, tenuto conto che la
prossima udienza per il prosieguo della causa € fissata per il 2 dicembre p.v., si propone di
proporre all’Avvocato Del vecchio di definire bonariamente la controversia alle seguenti
condizioni:

a) riconoscimento a favore del ricorrente dell'importo omnicomprensivo di € 3'500,00,
suscettibile di aumento fino all'importo massimo di € 4'000,00, qualora in fase di trattativa
tfra i legali dovessero emergere aspetti assecondabili per la loro rilevanza, con rinuncia
dello stesso ad ogni eccedente pretesa e dichiarazione di non aver nul'altro a
pretendere in merito;

b) erogazione di € 1'500,00 (imponibile globale), oltre IVA e CAP, a favore dell'Avvocato
Massimiliano Del Vecchio a titolo di spese legali.

Firmato: IL RESPONSABILE AREA PERSONALE Dott.ssa Maria Fabiola Menenti
Firmato: IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO Dott. Piefro Carallo
Firmato: IL DIRETTORE GENERALE Ing. Giovanni Matichecchia

IL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE
- visto il rapporto istruttorio;
- visti lo Statuto Sociale ed il Codice Civile;

a voti unanimi, resi nelle forme di legge,



DELIBERA

1) Di dare mandato all’Avvocato Roberto Barberio, legale gia officiato nella controversia in
oggetto, di comunicare formalmente all'Avvocato Massimiliano Del Vecchio, legale del
ricorrente, la volontd aziendale di definire in via bonaria la controversia in essere, nei termini
della seguente controproposta:

a) riconoscimento a favore del Sig. Massafra Sebastiano dell'importo omnicomprensivo
di € 3'500,00, con rinuncia dello stesso ad ogni eccedente pretesa e dichiarazione di
non aver null'altro a pretendere in merito. Qualora in corso di trattative tra i legali
dovessero emergere aspetti assecondabili, I'Avvocato Barberio ha facolta di elevare
I'importo da offrire in via transattiva al lavoratore fino al limite massimo
omnicomprensivo di € 4'000,00.

b) erogazione di € 1'500,00 (imponibile globale), oltre IVA e CAP, a favore dell’Avvocato
Massimiliano Del Vecchio a titolo di spese legali;

2) Didare mandato al Direttore Generale per tutti gli adempimenti successivi.

l.c.s.

IL SEGRETARIO IL PR TE
Ing. Giovann tichecchia Doft. France Iter Poggi
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L’anno duemiladieci, il giorno 23 (ventitre) del mese di novembre, alle
ore 16:30, in Taranto e nella sede della Societqd, si € riunito in seduta
ordinaria, previo avviso di convocazione, il Consiglio di Amministrazione

nelle persone dei Signori:

1) Dott. Francesco Walter POGGI Presidente
2) Avv. Cosima llaria BUONOCORE Vice Presidente
3) Avv. Massimo MORETTI Componente

Svolge le funzioni di Segretario del Consiglio I'Ing. Giovanni
Matichecchia.
Il Presidente, constatato il numero legale degli intervenuti, dichiara

valida e aperta la seduta.



Il Direttore Generale, d’intesa con il Direttore Amministrativo ed il Responsabile dell’ Area Personale e
Retribuzioni, riferisce e propone quanto segue:

O Con ricorso giudiziario del 10/03/2008 il dipendente Massafra Sebastiano citava in giudizio
I'Azienda per ottenere il riconoscimento del danno biologico a seguito di malattia professionale,
con condanna a suo favore del pagamento, a tale titolo, dellimporto di € 13'000,00, oltre
interessi legali e rivalutazione monetaria, oltre ad una somma a titolo di risarcimento del danno
morale, a cui devono aggiungersi le spese legali;

0 I’AMAT si costituiva in giudizio, affidando il mandato difensivo all’ Avvocato Roberto Barberio;

(3 con nota del 17/06/2010 (All. 1) il legale aziendale ha comunicato che I'Avvocato Massimiliano
Del Vecchio, legale della controparte, anche se in via informale, ha chiesto di verificare la
disponibilita dell’Azienda di transigere la controversia in oggetto con liquidazione dell'importo
complessivo di € 7'000,00 (di cui € 2'000,00 a titolo di spese legali);

O con nota del 28/07/2010, prot. az. n° 14’338, (All. 2), questa Azienda ha chiesto al legale
aziendale di esprimere le proprie considerazioni in merito, al fine di consentire al Consiglio
d’Amministrazione di effettuare la successiva valutazione in ordine alla opportunita o meno di
aderire alla proposta formulata;

O in data 8/11/2010 (All. 3) il nostro legale ha ribadito i contenuti di un parere gia espresso in
merito in data 30/07/2010, evidenziando, anche alla luce degli esiti sfavorevoli per I'Azienda di
precedenti analoghi giudizi, che la proposta dell’Avvocato Del Vecchio appare assecondabile,
pur nel tentativo di ridurre ulteriormente I'importo in sede di controproposta;

3 Tanto premesso, visto il parere formulato dall'Avvocato Barberio, al fine di evitare I'alea del
giudizio, con eventuale ulteriore aggravio di spese a carico dell’Azienda, tenuto conto che la
prossima udienza per il prosieguo della causa e fissata per il 2 dicembre p.v., si propone di
proporre all’Avvocato Del vecchio di definire bonariamente la controversia alle seguenti
condizioni:

a) riconoscimento a favore del ricorrente dell'importo omnicomprensivo di € 3'500,00,
suscettibile di aumento fino all'importo massimo di € 4'000,00, qualora in fase di trattativa
tra i legali dovessero emergere aspetti assecondabili per la loro rilevanza, con rinuncia
dello stesso ad ogni eccedente pretesa e dichiarazione di non aver null’altro a
pretendere in merito;

b) erogazione di € 1'500,00 (imponibile globale), oltre IVA e CAP, a favore dell’ Avvocato
Massimiliano Del Vecchio a titolo di spese legaili.

Firmato: IL RESPONSABILE AREA PERSONALE Dott.ssa Maria Fabiola Menenti
Firmato: IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO Dott. Pietro Carallo
Firmato: IL DIRETTORE GENERALE Ing. Giovanni Matichecchia

IL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE
- vistoil rapporto istruttorio;
- visti lo Statuto Sociale ed il Codice Civile;

a voti unanimi, resi nelle forme di legge,



DELIBERA

1) Di dare mandato all’Avvocato Roberto Barberio, legale gia officiato nella controversia in
oggetto, di comunicare formalmente all’Avvocato Massimiliano Del Vecchio, legale del
ricorrente, la volonta aziendale di definire in via bonaria la controversia in essere, nei termini
della seguente controproposta:

a) riconoscimento a favore del Sig. Massafra Sebastiano dell'importo omnicomprensivo
di € 3'500,00, con rinuncia dello stesso ad ogni eccedente pretesa e dichiarazione di
non aver null’altfro a pretendere in merito. Qualora in corso di frattative tra i legali
dovessero emergere aspetti assecondabili, I'Avvocato Barberio ha facoltd di elevare
I'importo da offrire in via transattiva al lavoratore fino al limite massimo
omnicomprensivo di € 4'000,00.

b) erogazione di € 1'500,00 (imponibile globale), oltre IVA e CAP, a favore dell’ Avvocato
Massimiliano Del Vecchio a titolo di spese legali;

2) Didare mandato al Direttore Generale per tutti gli adempimenti successivi.

l.c.s.

IL SEGRETARIO IL PRESIDENTE
Ing. Giovanni Matichecchia Dott. Francesco Walter Poggi

COPIA CONFORME ALL'ORIGINALE
AMAT.-Spa.
IL RESPONSABILE UNITATAMMINISTRATIVA
p.. CosimoRusso
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Taranto, i 09 DIC. 2010
Prot. az. n®..7¥% L\ ..... fUP

Al lavoratore
Massafra Sebastiano

e p.c. Al Direttore Amministrativo
Area Personale
Area Esercizio
Sede

“* . Spettle INPS
Settori Fondi Speciali
Via Golfo di Taranto, 7/d

Alla c.a. della Sig.ra Fuina 74100 TARANTO

OGGETTO: Esonero dal servizio per inabilita ex art. 12 lett. a) della L. n® 830/1261

Con 'nota del 21/09/2010, registrata al protocclioc aziendale al n°® 18515 del
07/10/2010 , I'INPS competente ha comunicato che, a seguito dell’esito positivo della visita
collegiale a cui Lei si & sottoposta, € stata accolta listanza per il suo coliocamento in
quiescenza per invaliditd specifica, ai sensi e per gli effetti dell'art, 12, lett. a) della L. n°

830/1961.
Pertanto, Lei sara collocata in quiescenza, per inabilitd allo svolgimento delle

mansioni del profilo professionale rivestito, con decorrenza 31 dicembre 2010, quale ultimo
giorno lavorativo.

Sard cura di questa Societd trasmettere alllstituto previdenziale competente la
documentazione necessaria per il completamento della pratica pensionistica.

Si coglie l'occasione per formularLe, anche a nome dellintero Consiglio
d’Amministrazione, i migliorl auguri per un serenc progredire negli anni, cogliendo

soddisfazioni nell’'ambito familiare e sociale.

Distinti saluti.
IL DIRETTORE |GENERALE IL PRES] TE
(Ing. Giovanni|Matichecchia) (Dott. Francescd Mfalter Poggi)

A3 47 . 20/ W

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte det Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it +e-majl! amat@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione ol Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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Prot. az. n® Z.200M </UP Taranto, 19 NOV. 2010

o)

o\

Egr. Avv.

Roberto Barbetio

Corso Italia n. 254
74100 TARANTQ

OGGETTO:  Controversia “danno biologico” dipendente Massafra Sebastiano ¢/ AMAT. Comunica-
zione esiti del Consiglio d’Amministrazione (prossima udienza del 2 dicembre 2010)

Si comunica che il Consiglio d’Amministrazione, con deliberazione n® 88 assunta nella seduta
del 23/11/2010, esaminati gli atti ha deciso di definire bonariamente la questione alle condizioni di
seguito indicate:

» riconoscimento a favore del dipendente Massafra Sebastiano, per il titolo in oggetto,
dellimporto omnicomprensivo di € 3'500,00, con rinuncia. dello stesso ad ogni eccedente
pretesa e dichiarazione di non aver null'altro a pretendere in merito. Qualora in corso di
trattative dovessero emergere aspetti assecondabili, la S.V. ha facolta di elevare I'importo da
offrire in via transattiva al lavoratore fino al limite massimo omnicomprensivo di € 4'000,00.

» erogazione di € 1'500,00 (imponibile globale), oltre IVA e CAP, a titolo di spese legali, a favore
dell’‘Avvocato Massimiliano Del Vecchio, legale del ricorrente.

A tal riguardo, in previsione della prossima udienza fissata per il 2 dicembre p.v., La invitia-
mo a formalizzare al legale del ricorrente le predette determinazioni aziendali.

Distinti saluti

IL DIRETTORE|GENERALE

(ing. Giovanni N8tichecchia)

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tel. +3% 099 73561+ Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. ta.it e e-mail: amat@amat. ta.jt
Codice Fiscale, Partita iva e N* iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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1

Oggetto: Amat / Massafra Sebastiano pendente dinanzi a Trib. Lavoro di Taranto {dott.ssa
De Ceglie) — Proposta informale di transazione effettuata dall’avv. Del Vecchio — Parere
richiestomi con nota del 28,07.2010.

In riscontro alla nota in oggetto, ritengo utile effettuare una preliminare comparazione con
altra pratica (Mastroleo n. nel 1952 ed in servizio nella qualifica dal 1978 al 2007), incentrata sullo
stesso filone patologico e definita con la sentenza n. 1938-2010 (dott.ssa Lastella) di condanna
dell’Amat al pagamento della somma di € 10.600,00, (oltre interessi e rivalutazione); somma
determinata sulla base delle tabelie distrettuali di liquidazione del danno biologico della Corte
d’ Appello di Lecce.

Nel caso del Mastroleo I’accertamento Inail (2001) aveva riconosciuto una percentuale di
invalidita pari al 23%, laddove, nel caso del Massafta, il riconoscimento & contenuto al 13% (2003)
e risulta riferito ad un soggetto in servizio nella qualifica dal 1983 al 2006.

La proposta dell’avv. Del Vecchio, ai fini meramente quantitativi, va opportunamente
esaminata sulla scorta del raffronto di cui sopra. Su tali basi, la misura dell’importo (€ 5.000,00,
comunque da decurtare in controproposta) riferibile al risarcimento vero e proprio, potrebbe
apparire proporzionatamente congrua €, come tale, assecondabile.

A mio sommesso avviso, perd, la soluzione del problema non puo e non deve prescindere da
un ulteriore aspetto. Mi riferisco alle implicazioni sottese all’autonoma valorizzazione dello
strumento transattivo disgiunto dal rischio di incoraggiare, con esso, ulteriori autisti verso iniziative
giudiziarie dello stesso tenore. 1l tutto, s’intende, nella favorevole (alla luce dei precedenti)
prospettiva di avvalersi dell’acquiescenza dell’ Amat (es. Mastroleo, munito di titolo giudiziario non
impugnato) o, in alternativa, di accordi transattivi (es. Massafra),

74100 TARANTO ~ C.so ltalia n.254 - lel, 099.7351536 - Tax 0997342875
00179 ROMA - Via C. Baronic n.54/A ~tel./fax 06.7850537
e-mail: stassbarberio@hotmail,it

[



Per maggiore completezza, occorre far presente che il ¢.d. danno biologico differenziale ir
discorso, da ipotesi residuale sul piano normativo (art. 10 T.U. 1124/1 965), ¢ staty
progressivamente tipizzata dalla giurisprudenza.

Con il risultato, in sede processuale, di aver dilatato allinfinito il principio della
“presunzione di colpa” del datore di lavoro, con conseguente (inammissibile) inversione dell'onere:
probatorio. Per effetto di cio, si assiste alla deviazione abnorme di una responsabilita datoriale che,
alla stregua di quella dell'Inail, viene trattata in chiave sempre pit oggettiva in ambito giudiziario. [
tutto in barba alla fronda innovativa del D. Lgs. 38/2000 che, come & noto, ha posto a carico
dell'Inail T'obbligo di risarcire anche il danno biologico laddove in precedenza veniva indennizzata
esclusivamente la “riduzione della capacita di lavoro generica”,

Alla luce di quanto esposto innanzi (raffronto quantitativo, rischio di proliferazione del
contenzioso specifico, indirizzo giurisprudenziale), spero di aver evidenziato uno scenario adeguato
per la pity ampia valutazione del problema in vista delle scelte che vorrete adottare.

4
3

Con i miei migliori saluti

"130 erto Barberio
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Dott.ssa Fabiola Menenti

Da: roberto barberio [robertobarberio43@gmail.com]
Inviato: venerdi 30 luglio 2010 10.49
A: direttore@amat.ta.it: Dott. Pietro Carallo; Dott.ssa Fabiola Menenti
Oggetto: Massafra - AMAT - Parere su proposta di transazione
Allego nota del 30.07.2010 contenente il mio parere sulla proposta informale di
transazione concernente il giudizio in oggetto.
Con i migliori saluti,
Roberto Barberio

30/07/2010
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TRIBUNALE Di TARANTO (Dett, De Ceglie)
: nurnero di pagine (incluso ia pressive): | R¢G 5095/08 ~ pross. ud, 02,12.2010

All'udienza odierna, nelllinteresse del ricarente, I'avy, Del Vecchio mi ha
chiesto di verificare o disponibilitdl del'adenda o fransigere la controversia in
oggetto,

L'ipotesi comunicatami prevederebbe i pogamente do perte del’ Amat della
somma ol € 7.000,00 (di cul € 2,000,00 o fitolo dl spese legal).

Preciso r:?.?Mussc:fro ~ sulla base di una preﬁ'escﬁ‘ncla’rﬁo professionale gid

oggetto di iiconoscimento da purle cel'ingl - ha richiesto in giuciizio €
13.000,00 [olire interessi e rivalutazions) e o quidazione del danno mordle:,
La causa @ stata rinviata al 2 dleernbra pv i finl di un tentative ¢l concliiazione.

In attesa di Vs, determinazion - anche in visia di ung eventuale controproposta

e —

- & a disposizione per ultarion chiarimenti, invie | miglior sailuti

L)

/

L& informazioni Nesrase Ne messagRio o nel ol Qlegal tenc: airslle eselusivamants ¢ Qestingiarie; seqgmit divars da
quesl ullime ren possano laggare, ysare, digtibuiro @ copicte il messegigs v gl eventual allagoll. o aveto fcevuie |l
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hargral is prokibiled by tho kiw. Flease notir tha senauer imrnedic ity dosiroy me documonl o dolele the matena! lrom ine
campnter and do nat dlsclose ie any vnauihotsed 1hing pary
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."Dott.ssa Fabiola Menenti

Da: roberto barberio [robertcbarberiod 3@gmail.com]
inviato: lunedi 8 novembre 2010 19.32
Al Dott.ssa Fabiola Menenti

Oggetto: Re: AMAT/ Massafra Sabastianoc (dannc biologico - prossima udienza 2 dicembre p.v. - Avvocato
Massimiiiano Del Vecchio)

Gent.ma dott.ssa,
ritengo che il CdA possa attingere a sufficienza al circostanziato mio parere del 30
luglio 2010 allegato alla mail ¥rasmessa in pari data agh indirizzi del direttore, del
dott. Carallo e Suo.
Ove il testo del parere non risuiti
ritrasmetterglielo.

Cordialita

Roberto Barberio

i facile reperimento, provvedero senz'altro a

Il giorno 04 novembre 2010 12:15, Dott.ssa Fbiola Menenti <menenti@amat.ta.it> ha scritto:

Egr. Avvocato,
~faccio seguito al colloquio telefonico intercorso
. per chiederLe, alla Iuce del contenuto della Sua nota del 07/06/2010 e della

. prossima udienza fissata per il 02/12 p.v,, di fornire Mteriorl indicazion
' in merito, tenendo conto dello stato degli atti processuaij e della
 eventuale attivita istruttoria, onde il CdA possa assumereNg successive €
conseguenti determinaziont.
Cordiali saluti
Maria Fabiola Menenti
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Dott.ssa Fabiola Menenti

Da: roberto barberio [robertobarberic43@gmail.com]
Inviato: venerd] 30 luglic 2010 10.49
Al direttore@amat.ta.it; Dott. Pietro Carallo; Dott.ssa Fabiola Menenti

Oggetto: Massafra - AMAT - Parere su proposta di transazione

Allego nota del 30.07.2010 contenente il mio parere sulla proposta informale di
transazione concernente il gindizio in oggetto.

Con i migliori saluti,

Roberto Barberio

11/11/2010
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Studio Associato Barberio

Awv V. Roberto Barberio
Awv V. Luca Barberio
Av V. Marco Barberio

Taranto, 1i 30 luglio 2010

Direttore Generale AMAT SpA
via Cesare Barristi 657
74100 Taranto

Oggetto: Amat / Massafra Sebastiano pendente dinanzi a Trib. Lavoro di Taranto (dott.ssa
De Ceglie} — Proposta informale di transazione effettuata dall’avv. Del Vecchio - Parere
richiestomi con nota del 28.07.2010.

In riscontro alla nota in oggetto, ritengo utile effettuare una preliminare comparazione con
altra pratica (Mastroleo n. nel 1952 ed in servizio nella qualifica dal 1978 al 2007), incentrata sulio
stesso filone patologico e definita con la sentenza n. 1938-2010 (dott.ssa Lastella) di condanna
dell’Amat al pagamento della somma di € 10.600,00, (oltre interessi e rivalutazione); somma
determinata sulla base delle tabelle distrettuali di liquidazione del danno biologico della Corte
d’ Appello di Lecce.

Nel caso del Mastroleo I’accertamento Inail (2001) aveva riconosciuto una percentuale di
invalidita pari al 23%, laddove, nel caso del Massafra, il riconoscimento ¢ contenuto al 13% (2003)
e risulta riferito ad un soggetto in servizio nella qualifica dal 1983 al 2006.

La proposta dell’avv. Del Vecchio, ai fini meramente quantitativi, va opportunamente
esaminata sulla scorta del raffronto di cui sopra. Su tali basi, la misura delI’import,
comunque da decurtare in controproposta) riferibile al risarcimento vero ¢ proprio, potrebbe
appatire proporzionatamente congrua e, come tale, assecondabile N

A mio sommesso avviso, perd, la soluzione del problema non pud e non deve prescindere da
un ulteriore aspetto. Mi riferisco alle implicazioni sottese all’autonoma valorizzazione dello
strumento transattivo disgiunto dal rischio di incoraggiare, con esso, ulteriori autisti verso iniziative
giudiziarie dello stesso tenore. Il tutto, s’intende, nella favorevole {alla luce dei precedenti)
prospettiva di avvalersi dell’acquiescenza dell’ Amat (es. Mastroleo, munito di titolo giudiziario non
impugnato) o, in alternativa, di accordi transattivi (es. Massaftra),

74100 TARANTO - C 5o lfalia n.254 - tel. 099.7351536 - fax 099.7362875
00179 ROMA — Via C. Baronio n,54/A - tel.ffox 06.7850537
e-mail: stassbarberic@hotmall.it
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Per maggiore completezza, occorre far presente che il c.d. danno biologico differenziale in
discorso, da ipotesi residuale sul piano normativo (art. 10 T.U. 1124/1965), ¢ staty
progressivamente tipizzata dalla giurisprudenza.

Con il risultato, in sede processuale, di aver dilatato all'infinito il principio della
“presunzione di colpa” del datore di lavoro, con conseguente (inammissibile) inversione dell'onere
probatorio. Per effetto di cio, si assiste alla deviazione abnorme di una responsabilitd datoriale che,
alla stregua di quella dell'Inail, viene trattata in chiave sempre pitt oggettiva in ambito giudiziario. I1
tutto in barba alla fronda innovativa del D. Lgs. 38/2000 che, come é noto, ha posto a carico
dell'lnail 'obbligo di risarcire anche il danno biologico laddove in precedenza veniva indennizzata
esclusivamente la “riduzione della capacita di lavoro generica”.

Alla luce di quanto esposto innanzi (raffronto quantitativo, rischio di proliferazione del
contenzioso specifico, indirizzo giurisprudenziale), spero di aver evidenziato uno scenario adeguato
per la pil ampia valutazione del problema in vista delle scelte che vorrete adottare.

Con i miei migliori saluti

. Roberto Barberio



Dott.ssa Fabiola Menenti

Da: Dott.ssa Fabiola Menenti [menenti@amat.ta.it]

inviato: giovedi 4 novembre 2010 12.15

A: barberio 2

Oggetto: AMAT/ Massafra Sebastiano (danno biologico - prossima udienza 2 dicembre p.v. -

Avvocato Massimiliano Del Vecchio )

~
~

Egr. Avvocato,
faccio seguito al colloquio telefonico intercorso nella mattinata odierna per

chiederLe, alla luce del contenuto della Sua nota del 07/06/2010 e della prossima
udienza fissata per il 02/12 p.v., di fornire ulteriori indicazioni in merito, tenendo
conto dello stato degli atti processuali e della eventuale attivita istruttoria, onde
il CdA possa assumere le successive e conseguenti determinazioni.

Cordiali saluti

Maria Fabiola Menenti
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numero di paging fincluso io prasemte). 1 1 kG 5085/08 ~ pross, ud, 0. 12,2010

Al'udienza odierna, mellinteresss del Acarente, I'oavv, Del Vecchio mi ha
ehigsto di verficars 1o disponibiitd dell criende & fransigere o confroversia in
opoettc,

Lipotesi comunicatami prevedarebbe | pogemenio da parte dell' amaot della
somima i € 7.000,00 (di cul € 2.000,00 o fitnio di spese legali),

e

Preciso che Massafra —~ sulle bass di una oretesa malattic professionale gid

ongetto di riconescimento da purle cel'ingl - ha richiesic in giudizio €

13.,000,00 {oltre Interessi & nvalltazion:) @ lo iquidadions del danno morcte,

La cousa & stata invialo ol 2 dicerniare py oi fini di un jenfativo df conclliazione.
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AL DIRETTORE GENERALE
AZIENDA AMAT S.P.A.
SEDE

11 sottoscritto %{A' Fer PBASS o0 dipendente di questa Azienda, con
;| oo al giorno

comunica che dal giomo Sh j oA

la presente

/{ g / /?f / 2OJU) ha trasferito 1l propric domicilio estivo:

da vitg Wer AT W&NO A% Sf- [Zh‘f’ﬂw- P&s\f&r

a Via_ (3fum - Baein of A° 833//4 %ZW%

Con 1'cccasione invia distinti saluti.

L’agente
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Azienda per la Mobilitd nelf’Area dI Toranto o SNCET |kl

Prot. az. n°A.L§3.8./UP Taranto, 28 LUG. 2010

.,
r

Egr. Avv,

Roberto Barberio

Corso Italia, 254
74100 TARANTO

OGGETTO: A.M.A.T. S.p.A./ agente Massafra Sebastiano — Tribunale di Taranto (Dott. De
Ceglie — prossima udienza 02/12/2010, danno biologico). Richiesta parere

Si riscontra la Sua del 17/06/2010 con cui, relativamente all'oggetto, ha comu-
nicato che I'Avvocato Del Vecchio, legale della controparte, Le ha chiesto di verificare la
disponibilita di transigere la controversia in oggetto con il pagamento da parte dell’Azienda
dellimporto complessivo di € 7'000,00 (di cui € 2'000,00 a titolo di spese legali), per chie-
derLe di esprimere le sue considerazioni in merito, fornendo, qualora possibile, gli elementi
necessari per consentire al Consiglio di Amministrazione la valutazione in ordine
all'opportunita o meno di aderire alla proposta stessa,

Cordiali saluti

IL DIRETTORE|JGENERALE
(ing. GiovannikMatichecchia)

W
AR

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247  web: www. amat.ta.it e e-mail; amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita lva e N* iscrizione af Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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—Dresiinatonio: Mittente:

Amot spa vy, Roberto Berberig
- Al'attenzions di: ‘ Destor: 17.06.2010

. nurmero diiax: 0997794247 'D!Q'_:Jli?l‘fd AMAT / MASSAFRA Sebastiane

- TRIBUNALE DI TARANTO (Dott, De Ceglie)
i numero di pogine (incluss 1a [sreseniel | B¢ 509508 - pross, ud, 022.12.2010‘

Al'udierza odierna, nellinieresse dei ricarments, 'avv. Del Vecchio i ha
chiesto di verifleare la disponibilité el azienda G transigere i coniroversia in
oggetto,

L'ipotesi comunicatami pleveujerebbm i por;amwr\'fc- dd parte dell' Amat della
somma dl €7,000,00 (dicui €2, 000,00 a fitelo di spese legali).

Preciso c:he Mcsvscnfrc: - sullir base dl ung pretesa malattia professionale gla
oggeﬁo di riconoscimento da pare ¢ell'inal - ha tdehlesto in giudizo €
l? Q00,00 [olire interessi & rivalutazions) e lo iquidazione del danno mordié,

Lo causa € stata rinviaia al 2 dicernbre py i fini di un tentetive di conclliazione.

in attesa di Vs, deﬂermimmonzu—- anehe invista di una eventuale «,on?roprcm:os’ra

e e sy e ST

- e a disposizione per ultarion chiarment, invie | mighor saluti
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Sede:. Té ranto

Ricevuta di Protocollo (D.P.R. n.445/2000 e s.m. e i.)

PrOtO(::OllC.) : INPS.7800.13/07/2010.0070593

D\;::ta d| a!‘rivo : 13/07/2010

Mitter’_;te‘ MASSAERA SEBASTIANO

Oggét;to DOMANDA DI PENSIONE DI INVALIDITA' LE(%'GE 830

Classi%icaiione ASSICURATO PENSIONATO. PENSIONANDO DOMANDA DI PENSIONE DI
INVALIDITA'/INABILITA'

Responsabile del procedimento/provvedimento : PRIMICERI GIORGIO (Convenzioni In_f::ernaz'ionali E
Fondi Speciali) . . .o

Documentazione allegata : -

Enti di Patronato o Sogg. interessati : -

Data : Martedi, 13 Luglio 2010

Per ricevuta -
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Prot. A?)L\B& ----- JUP Taranto, [i '13 LUG. 2010

Spett/le I.N.P.S.

Sede Periferica di Taranto

Ufficio ex Fondi Special

Ufficio Sanitario

Via Golfo di Taranto
74100 TARANTO
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e.p.c. Allagente
Massafra Sebastiano
SEDE

RACCOMANDATA A/R

OGGETTO: Istanza di riconoscimento pensione dinvalidita ai sensi dell’art. 12, lett. a) della L. n®
830/1961 ns. dipendente Massacra Sebastiano, nato a Martina Franca il 29/04/1954

Ai sensi e per gli effetti dell‘art. 12, lett. a) della L. n® 830/1961 (che disciplina i pensio-
namenti d'invalidita specifica dei lavoratori autoferrotranvieri, il cui rapporto di lavoro é regolato dal
R.D. n° 148/931), si chiede a codesto Spett.le Istituto di avviare la procedura per il collocamento in
guiescenza per la causa indicata in oggetto del nostro agente Massafra Sebastiano, nato a Martina
Franca il 25/04/1954 e ivi residente alla Via Vico 1° Votano n° 58, alle dipendenze del’A.M.A.T. dal
02/03/1983.

L'agente in questione & attualmente in possesso del profilo professionale di operatore
d'esercizio ex CCNL 27/11/2000 anche se, con lallegato referto medico (all. A) emesso in data
19/10/2006, i sanitari del Dipartimento di Prevenzione — Servizio e Sanita Pubblica deli’ASL TA/1, ai
sensi e per gli effetti del D.M. n® 88/99, I'hanno dichiarato non idoneo in via definitiva alle mansioni di
autista di mezzi pubblici.

Tale inidoneita specifica, in via definitiva, & stata confermata anche dai sanitari della Di-
rezione Medica delle F.S. di Bari, con |'allegato referto medico emesso in data 21/04/2009 (all. B).

Temporaneamente il lavoratore in questione e utilizzato in mansioni diverse da queile di
guida ma, considerato che la mansione specifica e prevalente prevista contrattualmente per
I'operatore d'esercizio & quella di guida dei mezzi pubblici, non vi & aziendalmente né la possibilita di
utilizzare il lavoratore in questione nelle altre mansioni residue previste dal profilo professionale in e-
same, né vi sono altri posti disponibili in organico per una sua eventuale riqualificazione.

Pertanto, vista anche [‘allegata istanza di avvio della procedura di collocamento in quie-
scenza per invalidita specifica presentata in data 07/06/2010 dallo stesso lavoratore (all. C), questa
Societa intende ricorrere al suo prepensionamento ex art. 12 lett. a) della L. n°® 830/61.

A tal fine si allega apposita dichiarazione con cui si attesta I'impossibilitd di procedere
alla riqualificazione del dipendente per carenza di posti in organico, con conseguente impossibilita di
attribuirgli un profilo professionale diverso da quello attualmente rivestito.

In attesa di vs. cortese riscontro, si porgon d';;tinti saluti

IL DIRETTORK(EENERALE
(ing. Giovanni ichecchia)

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coardinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto e Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it e e-mail: amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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Azienda per la Mobilita pell’Area di Taranto < s 0

Prot. ASLGS/UP Taranto, 19 LUG. 2010

DICHIARAZIONE

Il sottoscritto Ing. Giovanni Matichecchia, Direttore Generale dell’A.M.A.T. S.p.A., al

fine di avviare la procedura di prepensionamento dell'agente Massafra Sebastiano, per inva-
lidita specifica di cui all'art. 12, lett. a) della L. n. 830/1961

DICHIARA

che il rapporto di lavoro dei propri dipendenti é regolato dal R.D. n° 148/1931;

che l'agente Massafra Sebastiano, nato a Martina Franca il 29/04/1954 & alle dipendenze di
questa Azienda dal 02/03/1983;

che l'agente in questione é stato giudicato inidoneo in via definitiva all’espletamento delle
mansioni inerenti al profilo professionale attualmente rivestito di “operatore d'esercizio”;
che non esistono in organico posti disponibili per la sua riqualificazione;

che il Sig. Massafra Sebastiano alla data odierna possiede il requisito dei 10 anni di servi-
zio, cosi come previsto dalla normativa citata per beneficiare del diritto alla liquidazione

della pensione dinvalidita specifica.

IL DIR GENERALE
(Ing. Giova atichecchia)

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto

Vig C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. ta.it e e-mail: gmat@amat.ta.it

Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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TARANTO, 07/06/2010

AL DIRETTORE GENERALE
AZIENDA AMAT S.P.A.
SEDE

Oggetto: Esodo per legge 830.
_._7'_..——"

Io sottoscritto MASSAFRA Sebastiano, dipendente di codesta azienda con la qualifica di
operatore di esercizio, chiedo alla $.V. la possibilita di accedere al prepensionamento secondo la

normativa prevista dalla legge 830 in quanto inidoneo.

Sicuro che la presente sara oggetto della Vs. attenzione, in attesa di riscontro, ringrazio e
porgo distinti saluti.

MASSAFRA Sebastiano
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Oggetto: Certificazione idoneit fisica e psico-attitudinale. Visita di revisione 3: W-:::mm g

AP <Ré~ Ragncria/t a
STO  SeaH yelif 7 i b |
? ) ml

Sig. MASSAFRA: SEBASTIANO:
Q )

7l

Si certifica che il Sig. MASSAFRA SEBASTIANO nato a Martina Franca (TA) il
29.04.1954 e residente in Martina Franca (TA) Via Ostuni Zona M n.233/B, sulla scorta degli

accertamenti sanitari eseguiti ,ai sensi e per gli effetti del Decreto Ministero Trasporti n°88 del

23.02.1999 e D.M.n°19 del 15.01.2001, ¢ risultato

NON Idoneo
‘_.——-—""——:;—_‘

per I’espletamento delle mansioni proprie della qualifica di autista addetto ai pubblici servizi di

trasporto.

IL DIRIGENTE RESPONSABILE
Del SISP U.O. Taranto
(Dr. C. Scarnera)
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ARETE EERROVEARIA ITALIANA
GRUPPO EERROVIE DELLO STATO AZIENDA MOBILITA’AREA DI TA

Direzione Personale e Organizzazione SPA
Direzione Sanita VIA C.BATTISTL657
Unita Sanitaria Territoriale Bari 74100 TARANTO

Protocollo: DPO/DSA.US_BA/P/BA/09/0020472/Cl
del 21/04/2009

CERTIFICATO DI IDONEITA' FISIC

Si certifica che il sottoindicato nominativo:

Codice Fiscale : MSSSST54D29E986K Matricola :
Cognome e Nome : MASSAFRA SEBASTIANO Natoil: 29/04/1954 Eta: 54

Numero pratica :

In esito agli accertamenti praticati ai sensi del

D.M. 88 del 23/02/1999 e successive modificazioni ed integrazioni

E' stato giudicato nel modo seguente:

Motivo richiesta Figura professionale Esito
+ REVISIONE Opertaore Esercizio NONIDONEO IN VIA DEFINITIVA
(AL PROFILO)
Annotazioni:

ron - 8O0%,

F LA '
oo L8 APR. 700

PRESIDENTE |
DG DRETIGREGENERALE [
DA DIRETTOREAMMINISTRATIVO T3
D7 GRETTORETECNICO 0
UE  ESERCIZIOMOVBENTD OO
UAG AFRARIGENFRENSTR O
VA MOUSTUCONRATT O
UC COVABRIR/BEANCIO [

Ul INFCRMATICA
UP PERSONALE/ RETRIBUZIOP\L@

U TECNICO
ulPT PRODOTTI TRAFFICO | L]
UIRG RAGIONERIATECONOMATD [ /

ST0 STAFF QUALGA O
l /\ PROFEESIORAL GENOR
O D.pen Glugspps MALARA
Data visita : 17/04/2009 j edicoVikitator
Data definizione dopo acquisizione documentazione sanitaria: 21-04-09 safsiuse

L'interessato pud richiedere tramite l'azienda, entro 30 giorni dalla notifica dell'esite della visita medica, un giudizio di app ¢ delegata la

Direzione Sanita di R.EI

CAPHntServe\BIN\REPORTS\ESITIIDONEIT ARISICADMES. rpy; 22650891-A0A S-4E B0-BIAS-2ECA7985A71 Ados; 5 21/04/2009, 18:05. Page 1 of 1



Oggetto: Esodo per legge 830.
_ﬂh-——_-

TARANTO, 07/06/2010

AL DIRETTORE GENERALE
AZIENDA AMAT S.P.A.
SEDE

o sottoscritto MASSAFRA Sebastiano, dipendente di codesta azienda con la qualifica di
operatore di esercizio, chiedo alla S.V. la possibilita di accedere al prepensionamento secondo la

normativa prevista dalla legge 830 in quanto inidoneo.

Sicuro che la presente sard oggetto della Vs. attenzione, in attesa di riscontro, ringrazio e

porgo distinti saluti.

/&o@g 7L

Prot. N
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P PRESIDENTE m]
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DT DIRETTORE TECHEO £
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UC  CONTABRITR /BILACIO D
U INFORMATICA
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WIS T ’&
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3 I ausiia
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0

MASSAFRA Sebastiano
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A Sp.A.
Azienda per la Mobilitd nell'Area di Taranto

Taranto

Prot. N°/..t!(: 3 /UP

CERTIFICATO DI DIPENDENZA

PILY T
ar “°°"2°°°l’°

°

"
st 3"4(
&3

ia§¢0m ,

05 GEN.2010

Si certifica che il Sig. MASSAFRA Sebastiano, nato a Martina Franca il
29/04/1954, & stato assunto in data 02/03/1983 alle dipendenze dell’ AMAT (Azienda

Municipalizzata Autotrasporti Taranto).

11 07/02/1996 ’Azienda Municipalizzata diventa Azienda Speciale per la

Mobilita nell’area di Taranto.

A seguito di trasformazione da Azienda Speciale in Societd per Azioni con

relativa iscrizione nel registro delle imprese, dal 12/01/2001 acquisisce operativitd

giuridica ’AMAT S.p.A.

Dal 01/06/2005 il dipendente risulta in possesso del profilo professionale di “

Operatore di esercizio par.183 ™.

Si rilascia, a richiesta dell’interessato, per gli usi consentiti dalla legge.

IL DIRETTORE {GENERALE

(Ing.Giovanni MA’

ECCHIA)

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C, Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 ¢ web: www.amat.ta.it » e-mail: amat@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° Iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

Capitale sociale: € 5.497,272,00 interamente versato
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1l sottoscritto }—//riﬁj,g FR A ,C £ RBAs 7&4 )

¥R Qgpetto: ricorso gerarchico ex art. 10 e successive modifiche R.D. 8/01/1931 n. 148 All. A e

) Spett.le
& 3 '7 Azienda AM.A.T. SpA

Sede

tentativo obbligatorio di conciliazione D.lg 80/1998

. nato a %/(7/}}//5’ fkﬁ'f*f'fff

il Z; 67}‘ . 52( , codice fiscale fZ;f,g Y\ EZ g% K, matricola n°/5?203. .

qualiﬁcgéézzﬁfz N L7907 . parametro / 003 , domiciliato ai {ini della presente

procedura presso le Organizzazioni Sindacali FIT/CISL-UIL/TRASPORTI-FAISA/CISAL-

UGL/TRASPORTI-SINAIT produce ricorso gerarchico nell’applicazione del conguaglio in negativo

sul ciclo di 17 settimane aziendalmente disciplinato da accordo sottoscritto tra Azienda e O0.SS.

N7

\/

w

-
3

Y

A
2
sy
,—

TENUTO CONTO:

che, puntualmente il nastro lavorativo giornaliero. svijuppato dall’ Azienda non mi permette
di espletare giornalmentie la media di ore £,.2. 2 di lavoro, come previsto dalla
tipologia del mio profilo orano lavorativo; '

che, sistematicamente, non per mia responsabilitd, i 3 cicli delle 17 settimane si chindono
con un conguaglio negativo derivante dalla differenza delle ore di servizio effettivamente
prestate ¢ le ore dovute contrattualmente,

CONSIDERATO:

che, I’orario lavorativo settimanale é realizzato per tutto il personale aziendale come media
nell’arco massimo di 17 settimane, giusta art. 6 comma a) det CCNL 27/11/2000;

che, per quanto riguarda il personale di guida la materia & attualmente regolamentata da
accordi precedentemente siglati & aggiornati dagli accordi del 04/10/2003 e del 16/06/2005;
che, 1’Azienda deve garantire, giomnalmente attraverso l'istituzione del nastro lavorativo,
una media di ore é > < di servizio effettivamente prestato;

che, in applicazione de] detto meccanismo, al termine del ciclo plurisettimanale, mi vedo
sottrarre annualmente delle giornate di permessi (festivita soppresse).

CHIEDE:

La restituzione di tutte le giomnate di festivita soppresse, inerente al periodo pregresso,
decurtate per “la personalizzazione negativa del nastro lavorativo™ con consequenziale
impropria applicazione dell’accordo delle 17 settimane, poiché, la media oraria dei turni di
lavoro assegnatomi non sono risuliati conformi al mio profilo orario lavorativo;
1.’assegnazione di turni di lavoro confacenti al mio profilo orario contrattuale,

Il ricalcolo di tutte le indennitd riscontrabili in busta paga falsate dai turni non conformi al
mio profilo orario lavorativo.

Nel confidare in un vostro positivo accoglimento della presente istanza, Vi saluto cordialmente.
In mancanza di positivo riscontro, mi vedro costretto ad adire le vie legali.

La presente viene notificata anche allo scopo di impedire prescrizioni e decadenze, per tanto viene
sottoscritta e ratificata a tutti gli effetti di legge.

Taranto, 2? /'/& -Zo@/o
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A{Qanese Francesco
Albano Mario
Antonucci Domenico
Barbieri Luca

Basile Andrea

Bidoli Gianpaolo
Bottari Giuseppe
Bottiglione Antonio
Buzzacchino Massimiliano
Calegna Pierpaolo
Calo Salvatore
Caramia Vittorio
Caricasole Antonio
Cascarano Nicola
Casteliano Ezio
Cavalio Giuseppe
Cecere Vitantonio
Chiarolla Giuseppe
Conte Angelo
Costantino Giovanni
Darcante Amedeo
Durelli Emanueie
D’Andria Vittorio
D’Aprile Giuseppe
D’Arcangeio Marcello
D'lgnazio Danilo

De Bartolomeo Angelo
De Carlo Palmino

De Vita Angelo

Di Bella Luca

Di Pino Andrea

Di Ponzio Cataldo
#Di Ponzio Cosimo
Eletto Giuseppe
Esposito Gennaro
Fanelli Luigi

Fazzio Giancarlo
Fraccascia Stefano
Franco Patrizia

Frusi Orazio

Fuggetti Massimo
Cavagnin‘Roberto
Gianfreda Cosimo
Giannoccaro Gianpiero

ELENCO RICORRENTI

Giannotta Maurizio
Gigantiello Bartolomeo
Giorgino Giovanni
Greco Orazio
Immune Giovanni
inno Givanni
Ladiana Luigi
Lagioia Fabio
Lamarina Antonio
Lamarina Gino
Lanzo Giuseppe
Latanza Alessandro
La Corte Giulio
Lupo Francesco
Maggio Biagio
Maiullari Giuseppe
Manco Antonio
Mariano Antonio
Martino Vito
Marturano Cosimo
Marra Donato
Massafra Sebastiano
Mastrovito-Francesco
Mastrovito Giuseppe
Nobile Francesco
Pagano Fedele
Passiatore Antonio
Paurini Gregorio
Perillo Luigi
Pisani Dario
Portacci Angeio
Porzio Luigi
Presicci Francesco 63
Presicci Frantesco 66
Ressa Cosimo
Ricchiuti Claudio
Russo Francesco
Russo Michele
Sapio Marcello
Sardiello Nicola
Scalone Gaetano
Scarci Davide
Scarcia Abele
Schiano Lomgoriello Antonio

Smiraglia Giovanni
Solito Vittoriano
Spagnulo Giuseppe
Susco Emiliano
Tocci Giorgio
Tommmaselli Antonio
Troia Angelo
Ventriccelli Carmine
Verdolino Fabio
Vizzielli'Francesco
Vozza Giuseppe
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Azienda per fa Mobilita nell’Area di Taranto =, suscrnr RO

Prot. az. n® 17°063/UP Taranto, 16/09/2009

Egr. Avvocato
Roberto Barberio
Corso Italia
TARANTO

OGGETTO: Tribunale di Taranto sez. Lavoro — Dott.ssa De Ceglie (udienza del 17
settembre 2009, controversia AMAT S.p.A. / Massafra Sebastiano). In-
timazione testi

Con riferimento a quanto in oggetto, con la presente Le comunico che, a
causa di impegni sopraggiunti e non differibili, mi & impossibile nella udienza fissata
per domani, 17 settembre 2009, rendere I' interrogatorio formale sopra deferito.

Sin da ora, comunque, dichiaro la mia disponibilita a rendere lo stesso in
esame in altra data.

Distinti saluti

IL RESPONSABIL A PERHONA
btt ssQ Ma iola Ménenti) |\

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto e Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it »e-mail: amat@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita lva e N° iscrizione al Registro delte Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
! pag. 1
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Prot. az. ne 17°063/UP Taranto, 16/09/2009

Egr. Avvocato
Raberto Barberio
Corso Italia
TARANTO

OGGETTO: Tribunale f:li Taranto sez. Lavoro — Dott.ssa De Ceglie (udienza del 17

settembre 2009, controversia AMAT S.p.A. / Massafra Sebastlana). In-
timazione testi



STUDIO ASSOCIATO BARBERIO
‘\ Corso Italia n.254 - 74100 Taranto
‘ PRIBUNALE DI TARANTO — SEZ. LAVORO tel. 099.7351536 - fax 099.7362875

Intimazione Testi
ORDINANZA DEL 13.11.2008
(udienza 17 settembre 2009 — dott.ssa DE CEGLIE)

* %k
Ad istanza dell’avv. Roberto Barberio procuratore di

AMAT SPA nel giudizio

proposto da

Vv1idOO

MASSAFRA Sebastiano (avv. Massimiliano Del Vecchio)
ho intimato
le persone sotto indicate a comparire dinanzi al Giudice del Lavoro del Tribunale di Taranto

(dott.ssa DE CEGLIE) all’udienza del 17 settembre 2009, ore 10,00 col seguito, per essere

sentiti come testimoni nella predetta causa e con avvertimento che non comparendo senza

giustificato motivo potranno essere condannati al pagamento di una sanzione fecuniaria non

inferi i - i
inferiore 2 100 euro e non superiore a 1000 euro: <@BE ;\'1 IJ{!‘J('} .%;-:1
el Ll Dy
unga QT' | \ LEGGTE
’“J': |_.f' \ r?be‘\?‘r:

dott.ssa Maria Fabiola MENENTI, via Cesare Battisti n.657 (C/o AMAT spa)\'— 74100
TARANTO — mediante - MP@VM K AL R= O((,f s‘q,\fi o (.oM

CORTE D’APPELLQ LE
5.D. TARANTO

=5 SEJ. 2009
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Tipografa DI CASTRY - Taranto

UFFICIO U.N.E.P. , S
Sezione Corte d’Appello | - © L
TARANTO

SERVIZIO NOTIFICAZIO ‘
ATTI GIUDIZIARI \\; = B

WK s comoopie D. 50, MARIA fABYOLA MENERNT -
S S (AL Wls'rl._f;(g_ﬁi] 0, /0 AMAT 5{,,4

o) T opg v :
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PG I T

L'Ufficiale Giudiziario

AVVERTENZE

Sulla presente busta devono applicarsi francobolli per I'importo complessivo delle seguenti tasse: francatura e raccomandazione del piego
e dell'avviso di ricevimento. La presente raccomandata deve descriversi sul foglio n. 1-A. A norma degli artt. 7, 8 e 9 della legge
20-]11-1982 n. 890 § T ————-rnare fartanersonalmente al destinatario, il piego & consegnato, nel luogo indicato sulla busta
che contiene I'atto d ™ nte anche temporaneamente addetta alla casa o al servizio del destinatario
purché palesemente mecanza pud esscre consegnato al portiere dello stabile o a chi ne fa le veci.
L'avviso di ricevim/| :ere sottoscritti dal consegnatario. Qualora questi non sappia firmare o rifiuti
pur ricevends H pli¢ (D jiso di ricevimenio, specificando se trattasi del destinatario o persona diversa,
apponendo la propj < o & subito restituito al mittente in raccomandazione, unitamente al piego in
caso di rifiuto del c’ kre il piego rifiutand di riceverle o di firmare il registro di consegna, ovvero
I'agente postale no} | 0 assenza o inidoneity delle persone abilitate, questi deve rilasciare avviso
mediante immissiu‘_‘d 76397518261 .7  |[itale attivid deve fare menzione sull'avviso di ricevimento. Trascorsi dieci
giomi dalla data del deposito del'piego neirurvery . __2NZd che il destinatario od un suo incaricato ne abbia curato il ritiro, il picgo
deve essere restituito al mitténte unitamente all'avviso di ricevimento, con l'indicazione "non ritirato™. In caso di ritiro del plico entro 10
gg., l'impiegato postale lo dichiara sull'avviso di ricevimento che, datato e firmato, viene spedito al mittente in raccomandazione.




TRIBUNALE DI TARANTO - SEZIONE LAVORO
(dott.ssa Maria Giovanna De Ceglie — udienza 13 novembre 2008)
Comparsa di costituzione

per I’Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto (AMAT) SpA (CF

00146330733) — via Cesare Battisti 657, Taranto - in persona del suo

Presidente e legale rappresentante pro-tempore ing. Giuseppe Casatello,

rappresentata e difesa dall’avv. Roberto Barberio presso lo studio del quale ¢

elettivamente domiciliata in Taranto, corso Italia 254, in virtt di procura a

margine del presente atto;

contro
MASSAFRA Sebastiano (avv. Massimiliano Del Vecchio)
FATTO

Con ricorso del 10.03.2008 (all.A), notificato il 21.04.2008 unitamente al

decreto di comparizione, il sig. Massafra (autista di autobus urbani dell’ Amat)

ha chiesto, con vittoria di spese, I’accoglimento delle seguenti conclusioni al

Giudice del Lavoro di Taranto:

— Condannare I'AMAT spa al pagamento in favore di Massafra Sebastiano
della somma di euro 13.000,00, pari ad euro 1.000,00 per punto di
invalidita, a titolo di risarcimento del danno biologico patito, oltre
inferessi e rivalutazione die calamitatis;

— Condannare I'Azienda convenuta, in persona del legale rappresentante,
al pagamento di una somma uguale, o della misura maggiore o minore
ritenuta di giustizia, a titolo di risarcimento di danno morale.

Nella prospettazione dei fatti, il ricorrente assume di essere dipendente Amat

dal 02.03,1983 e di essere stato “continuamente” sottoposto nell’esercizio

delle sue mansioni, a rumori superiori ai 90 db.

Tale situazione gli avrebbe procurato sintomi di “ipoacusia percettiva

bilaterale” gia oggetto di riconoscimento giudiziale e per la quale malattia

I"Inail avrebbe gia attestato una percentuale invalidante del 13%.



Il ricorrente ascrive ail’azienda convenuta la responsabilitd della pretesa
malattia in base agli artt. 2087, 2049 ¢ 1228 c.c..

DIRITTO
I1 ricorso ex adverso proposto & inammissibile e, comunque, manifestamente
infondato.
Stando all’avversa descrizione del parco automezzi in dotazione all’AMAT,
gli autobus adibiti al traffico urbano sarebbero assimilabili a pesanti pale
meccaniche o caterpillar, piuttosto che a veicoli destinati al servizio di
trasporto pubblico di persone.
La pretesa del ricorrente, cosi velleitariamente formulata, non trova riscontro
alcuno nei fatti evocati. Il Massafra ritiene di poter attribuire all’Amat una
patologia, all’evidenza, non compatibile con le caratteristiche del servizio
prestato.
Per una migliore ricostruzione & bene chiarire quanto segue.
A) L’interessato presta servizio per 5 giorni alla settimana ed il suo turno di

lavoro si distribuisce in 6 ore al di, non continuative, ma abitualmente

frazionate in due autonomi spezzoni di tre ore cadauno.

B) La sua giornata lavorativa, pertanto, dopo 3 ore viene “spezzata” e, dopo
un intervallo di 3-4 ore, riprende sino al compimento della sesta ora.

C) Ogni autista, ivi compreso il Massafra, nell’ambito del proprio turno di
servizio quotidiano porta a compimento, in esecuzione del programma
aziendale, 4 o 5 corse complete di andata e ritorno; ad ogni capolinea &
prevista una sosta di 7 min. che interrompe la continuita della guida.

D) Nell’espletamento di tal genere di attivitd si realizza il continuo
avvicendamento di ogni autista alla guida di tutti indifferentemente gli
autobus del parco aziendale e addirittura, nel caso del Massafra, il turno
spezzato comporta il mutamento di due mezzi di guida nello stesso giorno.
Stando cosi le cose, ¢ molto problematico ipotizzare una malattia
professionale riveniente da un’intollerabile rumorosita (oltre i livelli
consentiti — 90 db per la durata di otto ore continuative) che, per

materializzarsi, postulerebbe il necessario, ma molto poco attendibile,



coinvolgimento della totalitd dei mezzi aziendali nella causazione dell’evento
lamentato.

Né ¢ dato comprendere come possa prospettarsi il nesso di causalita evocato
dal ricorrente ove si consideri che

E) il motore degli autobus, come fonte rumorosa, & situato nella parte
posteriore del mezzo, a circa 12 metri di distanza dalla cabina di guida.

Al fine di ipotizzare il tipo di affezione lamentata, occorre necessariamente
presumere [’incidenza causale di un disturbo sonoro costante, come tale,
suscettibile di affliggere ogni momento del servizio dell’interessato. Servizio
che, stando all’altrui prospettazione, si svolgerebbe in permanente esposizione
a fonti rumorose, ovvero indipendentemente dall’autobus di volta in volta
condotto.

Eppure i mezzi in questione sono stati necessariamente sottoposti, all’origine,
ad omologazione ministeriale; tanto presuppone la gid osservata verifica
dell’obbligo del produttore di ridurre al minimo il rischio di esposizione a
rumore mediante le pill avanzate misure tecniche esistenti. Incombenza che
presuppone un obbligo altrui e, di conseguenza, un difetto di legittimazione
passiva dell’ Amat laddove chiamata a rispondere del fatto del fabbricante.

In ogni caso, la rumorositd & sempre ben indicata sulla cd. carta di
circolazione di ciascun veicolo e i livelli denunciati dell’attore (superiori ai 90
db!!) appaiono ben lontani da quelli annotati ed indimostrati rispetto alle
rilevazioni annotate in conformita del collaudo omologativo (all.ti/1-2-3 carte
di circolazione relative a tipologie di autobus immatricolati negli anni 1985,
1990 e 2002) effettuato in prossimita del tubo di scarico, ovvero a notevole
distanza dal posto guida.

Ad escludere il fondamento della pretesa avversa soccorre anche la
descrizione tecnica relativa alla tipologia (Cityclass) di autobus (in esercizio)
di pilt recente immatricolazione (all./4). Tanto perché risulta che la rumorosita
interna, misurata secondo norme Cuna NC 504.02, & limitata, quanto alla
parte anteriore (posto di guida) a soli 66,5 decibels.

Deve aggiungersi poi che



F) annualmente I’Amat ha sempre sottoposto i propri autobus a revisione
presso la locale motorizzazione civile ottenendo, dopo la constatazione di
regolarita, il benestare alla circolazione.

Sulla scorta di quanto precede il ricorrente non pud ipotizzare alcuna malattia
professionale connessa alla guida degli autobus, né pud correttamente
invocare, al riguardo, alcuna responsabilita ex artt.2087, 2049 e 1228 cc del
datore di lavoro.

Il risarcimento richiesto a titolo di danno biologico, infatti, non trova alcuna
giustificazione rispetto alle disposizioni citate e ad un comportamento
imputabile a violazioni del datore di lavoro.

Difatti, I’art.2087 cc non configura un caso di responsabilita oggettiva, in

quanto la responsabilita del datore di lavoro va collegata alla violazione degli

obblighi di comportamento imposti da norme di fonte legale ovvero suggeriti

dalle conoscenze sperimentali e tecniche del momento. 1l rispetto dei limiti e

degii obblighi derivanti dalla normativa esistente esonera da ogni

responsabilita il datore di Javoro, non tenuto ad osservare cautele che vadano
oltre quei limiti ¢ quegli obblighi (Cass. 29.03.1995 n.3740; Corte di App.
Milano 04.09.06).

Pertanto, ai fini dell'accertamento della responsabilitd del datore di lavoro, al

lavoratore che lamenti di aver subito. a causa dell'attivita lavorativa svolta. un

danno alla salute incombe l'onere di provare ['esistenza di tale danno. la
nocivita dell'ambiente di lavoro ¢ il nesso causale fra questi due elementi
(Cass, 16881/2006).

Non risultando violazioni da parte dell’azienda convenuta, non & possibile
imputare alla stessa alcuna responsabilitd in ordine alla causazione della
pretesa malattia professionale.

Appaiono pertanto sterili le doglianze attoree secondo cui 1’Amat avrebbe
dovuto fornire “cuffie otoprotettive o tappi auricolari”, o ancora, predisporre
“accorgimenti strutturali sui mezzi utilizzati dal ricorrente al fine di ridurre la

diffusione del rumore”.



E’ bene segnalare che, la normativa richiamata in proposito dall’attore (DPR

574/55), prescrive all’art.6 lett. c, I'obbligo per i lavoratori di “segnalare
immediatamente al datore di {avoro. al dirigente o ai preposti, le deficienze

dei dispositivi e dei mezzi di sicurezza e di protezione, nonché le altre

eventuali condizioni di pericolo di cui venissero a conoscenza. adoperandosi

direttamente. in caso di urgenza nell’ambito delle loro competenze e

possibilita, per eliminare o ridurre dette deficienze e pericoli”.

Non a caso, nessun autista, Massafra compreso, si ¢ mai sognato di
rivendicare tappi auricolari o quant’altro, per I’esercizio dell’attivita di guida.
In definitiva, nel caso che ci occupa, difetta del tutto la prova della
“sussistenza di un nesso di causalita fra I’omissione (almeno colposa) delle
cautele da parte del datore di lavoro e I’insorgenza degli effetti patologici o
traumatici nel lavoratore medesimo”.
La pretesa affezione, ove mai sussistente, non discende affatto dallo stato
degli autobus dell’Amat e da eventuali eccedenze sonore riscontrabili sugli
stessi.
Previa contestazione della pretesa e dei documenti prodotti, si rassegnano le
seguenti
CONCLUSIONI

Voglia il Giudice adito:

1} Dichiarare inammissibile I’avverso ricorso e, comunque, rigettarlo

per la sua assoluta carenza dei presupposti ¢, in ogni caso, per la sua

manifesta infondatezza.

2) Disporre le spese a carico del soccombente.
Allegati: come elencati e descritti nel corpo dell’atto.
Mezz} [struttori: Opposizione alle richieste avverse in assenza dei necessari
presupposti (CTU e ordine di esibizione). La prova orale, poi, risulta
inammissibilmente articolata suila base di circostanze pacifiche (1), infarcite
di giudizi non deferibili a testimoni (2, 4, 7, 8, 10, 11 ¢ 12), votate alla prova
negativa di fatti e senza la previa dimostrazione dell’obbligo che si assume

eluso (5, 6, 9, 10) etc. In subordine, in caso di ammissione, I’ Amat va abilitata



alla prova contraria. Senza inversione dell’onere probatorio, ove del caso, va
ammessa la prova diretta della convenuta sui capitoli contrassegnati dalle
lettere  alfabetiche A,B,C,D,EF della presente comparsa. Testi
(indifferentemente in prova diretta e contraria): dott. Cosimo Rochira, ing,
Pietro Rizzo, dott.ssa M. Fabiola Menenti, Pignatale Francesco.

Con riserva di ulteriore indicazione in apposita lista da depositarsi in un

assegnando termine.

Taranto, i 30 ottobre 2008
Avv. Roberto Barberio
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto 3, smicear 0T
Prot, az. n°® 12635/UP Taranto, []'1 1UG. 2009

Al lavoratore

Massafra Sebastiano

Via Ostuni zona M, 233/b
74015 MARTINA FRANCA

Raccomandata A/R

Oggetto: Applicazione art 13 dell’Accordo aziendale del 10/02/2009 in materia di per-
sonale inidoneo: comunicazione esito visita medica presso Centro Comparti-
mentale delle F.S di Bari

3

Si comunica che, a seguito della visita medica a cui Lei & stato sottoposto
presso |la Direzione Sanitaria delle F.S. di Bari il giorno 17/04/2009, con l'allegato referto
emesso in data 21/04/2009 i sanitari del predetto Centro hanno confermato la sua inido-
neita all’espletamento delle mansioni specifiche del profilo professionale rivestito di ope-
ratore d’esercizio.

Come previsto dal D.M. n® 88/99 e successive modifiche ed integrazioni, av-
verso il predetto giudizio medico Lei potra presentare, per il tramite di questa Azienda,
ricorsoc in appello presso la sede centrale della Direzione Sanita delle FF.SS. avente sede
in Roma, entro 30 (trenta giorni) dalla notifica della presente.

Come previsto dall’art. 13 dell’Accordo aziendale citato in oggetto, qualora Lei
non intenda presentare ricorso, entro lo stesso termine di trenta giorni, potra manifestare
la volonta di essere avviato a pensionamento di invalidita specifica, secondo la procedura
prevista dall‘art. 12 lett. A) della L. n°® 830/1961.

Acquisita la volonta di tutti gli agenti inidonei definitivi interessati, nei limiti
delle effettive eccedenze numeriche rispetto alle postazidni riservate alla riqualificazione
del predetto personale, questa Azienda avviera nei confronti dei richiedenti la procedura
prevista dalla normativa sopra citata.

)D' R L2 ‘9/ @79 IL DIRETTORE}GENERALE

%%? (Ing. GiovanniMatichecchia)

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Tﬁanto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tel. +3% 099 73561« Fax +39 099 7794247 e web: www.amat.ta.it e e-mail; a mat@amat ta.it
Codice Fiscale, Partita fva e N° iscrizione al Registro deile Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5,.497.272,00 interamente versato

pag. 1

10%



Al Direttore
AMAT S.p.A.
Sede

1| sottoscritto WF/@ L4450 oo dipendente di questa Azienda, con
la presente,comunica che dal giorno /2 /@J J 9/0 al giomo_o/ L0 ;8° pa

trasferito il proprio domicilio per il solo periodo estivo:

davia. Ves AT VeTano m” $. %N%ﬁ%ﬂ&

avia_ U1 Zopr N &g/’ﬁ %/;J;”—%_"

Con l'occasione invia distinti saluti

L'agente

e 5
o 17 MAG. 2009 oz ﬂfﬁ
& / - L

P PRESDENTE 0
D6 DREMOREGNRAE DO
DA DIRETIORE AVMNSTRATNG 1
O DREMORETECNCO OO
UE  ESERCZOMVMENTS D
UAG AFFAMIGENARANSTR 0O
W AWSTCNRAT O
UC COMELTEIRLACD O IV

U BFORMATIA
VP PEASONLE /RETRIBUDN @
U TECNCO D C
dFT ROOMIRFFCD D

WG RAGINERA/ECONOUATO. 3

50 SeF QLR &

.\ Ql}\[]
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24 R.Fl. S.p.A.

UNITA SANITARIA TERRITORIALE
Piazza Aldo Moro, 49 - 70122 BARI
Tel. 080.5211044 - Fax 080.5732030
C.F.: 01585570581 - P. IVA 01008081000




‘ - 4
Mod.Sané/A

IR |
REYE FERROVIARIA 1YALIANA
GRUPPO FERROVIE DELLO STATO AZIENDA MOBILITA'AREA DI TA

Direzione Personale e Organizzazione SPA
Direzione Sanit} VIA C.BATTISTL657
Unita Sanitaria Territoriale Bari 74100 TARANTO

Protocollo: DPO/DSA.US BA/P/BA/09/0020472/CI
del 21/04/2009

CERTIFICATO DI IDONEITA' FISIC

Si certifica che il sottoindicato nominativo:

Codice Fiscale MSSSST54D29E986K Matricola :
Cognome e Nome: MASSAFRA SEBASTIANO Natoil: 29/04/1954 Etd: 54

v

Numero pratica :

In esito agli accertamenti praticati ai sensi del

D.M. 88 del 23/02/1999 e successive modificazioni ed integrazioni

E' stato giudicato nel modo seguente:

Motivo richiesta Figura professionale Esito
« REVISIONE Opertaore Esercizio NON IDONEO IN VIA DEFINITIVA
(AL PROFILO)
Annotazioni:

8003,

f'mt. M

oa 2 9 APR, 2003

P PRESIENTE o
DG  DIRETTORE GENFRALE 0
B4 DIRETTORE AMMINISTRATVO OO
BT DRETTORE TECNKCO (m|
Ut [SERCIDOMOVMENTO DD
UAG AFFARBGENPRENSTRI O
Ub - ACOIRSTICONTRATT - O
UC CONTABAFA/BRANCIC O3
U IFORMATICA

UP PERSONALE/RETRIBUZIONI

U TECKICO
UFFT FROCOTTITRAFFICO a H
ufRG RAGIONERWEITNOIMTO |

STQ STAFF QUALRA O
A PRCFESSIONAL SENIOR
a D.ssa Gluseppa MALARA

Data visita: 17/04/2009

Data definizione dopo acquisizione documentazio;]e sanitaria: 21-04-09
L'interessato puo richiedere tramite I'azienda, entro 30 giorni dalla notifica dell'esito della visita medica, un giudizio di ap
Direzione Sanitd di R.F.L

APrintServe\BIN\REPORTS\ESITHD ONEITAFISICADMSS.rpt; 22690891-A0AS4EB0-BIAS-2EC87985A71A doc; ; 21/04/2009, 18:05, DPage10f 1



O, | A9

Numero identificativo:

J;ETE EERAOVIARIA ITALIANA Orario ingreSSO= 08:16
GRUPPO FERROVIE DELLO STATOQ

UNITA' SANITARIA TERRITORIALE BARI

Piazza Aldo Moro, 49
BARI

Protocollo: DPO/DSA.US BA/P/BA/09/0019601/RS
del 17/4/2009

ATTES TA ZIONE DI PRESENZA

Si dichiara che

MASSAFRA SEBASTIANO MSSSST54D29E986K

si & presentato in questa Sede per l'effettuazione deila prevista visita.

Tale visita é terminata alle ore X é W

\\’” \
' DE@B’f@ AL CONTROLLO

BARI 17/04/2009

CAPrimServer\BIN\REPORTS\PRESENZA. rpt; DSAC4B70-FFC8407A-BIDA-544ZAE47F7D1.doc; MASTER-RETE\903139; 17/04/2009, 8:17. Pagelofl



LML
&Y oolizog, fo
N

.
. R
.
I
: <= .
i 5.p.A, 3 |
Y
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Prot. az. n® 6'968/UP Taranto, i 14/04/2009

All'agente
Massafra Sebastiano
SEDE

ep.c Spett.le
Ispettorato Sanitario
Compartimentale delle Ferrovie dello Stato
Piazza Aldo Moro, n° 49
Fax n°® (80/58952461 70100 BART

Wi

Area Personale
Area Acquisti
SEDE

alla c.a. del Sig. Laudadio

Oggetto: Invio a visita medica presso il Centro Compartimentale delle FS di Bari

Come previsto dall'art. 13 dell’Accordo aziendale in materia di personale inidoneo, sottoscritto in
data 10/02/2008, ed i cui contenuti sono stati gia resi noti a tutto il personale con il comunicato azien-
dale n° 45 del 03/04/2009, il giorno 17/04/2009, alle ore 8:00, a digiuno, con un documento di
riconoscimento in corso di validita e munito della presente, Lei dovra presentarsi presso il Centro
Compartimentale delle F.S. di Bari, con sede in Bari alla Piazza Aldo Moro, ne 49.

La visita in esame & finalizzata a confermare o meno linidoneita definitiva al'espletamento delle
mansioni proprie del profilo professionale da Lei rivestito di operatore d'esercizio, precedentemente
accertata dall’ASL TA/1 — Dipartimento di Prevenzione — Servizio di Igiene e Sanitd Pubblica.

Come reso noto dai sanitari del Centro Sanitario delle F.S., si fa presente che il protocollo sani-
tario a cui lei dovra sottoporsi comprende anche il controllo tossicologico/etilico.

La giornata del 17/04/2009 sara considerata come congedo retribuito a carico Azienda.

Si fa presente, infine, che saranno rimborsate le spese di viaggio debitamente documentate (co-
sto del biglietto ferroviario di 2~ classe e/o costo del biglietto dell’ autobus) ovvero, nel caso di uso
del proprio mezzo personale, le spese di benzina in ragione di 1/5 del prezzo corrente, oltre le spese di
pedaggio autostradale documentate.

1L DIRETTORE GENERALE
(Ing. Giovann{¥atichecchia)

Sacieta per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento do parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 e web: www.amat.ta.it e e-mail: amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita lva e N* iscrizione al Registro detle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5,497.272,00 interamente versato
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Prot. az. n® 6'968/UP

e p.C.

Fax n® 080/58952461 70100

hLY .S

alla c.a. del Sig. Laudadio

TOTALE:
LIS EEEEI IS EIIIEEITOODOTIIIEEITEOOTIIOOITIECIEEIOTTETEOTEEEITIISEOTHEEOITEIETTIETEIOEEIIIITEI ¢

235 PAGINE: 1

POl ¥
RAPPORTINO X

14-APR-2008 MAR 15:08 i

PER: AMAT spa TARANTO 0997794247 i

X

TRASM. ;5
DATA INIZIO  DESTINATARIO TEMPO TX  PAGINE TIPQ NOTE MNR, DP ;5
14-APR 15:08 23" -1 TRASM. FAX  OK 434 i
X

X

X

X

* 1LALLS N

e es
i i B

. i AT SpA i3
Arlsnda por la Mobiliid nall'Area df Tarante %, ot Y

Taranto, li 14/04/2009

All'agente
Massafra Sebastiano

SEDE

Spett.le

Ispettorato Sanitario _
Compartimentale delle Ferrovie dello Stato
Piazza Aldo Moro, n° 49

BARI

Area Personale
Area Acquisti
SEDE

Oggetto: Invio a visita medica presso il Centro Compartimentale delle FS d| Bari

Come previsto dall‘art. 13 dell’Accordo aziendale in materia di personale Inidoneo, sottoscritto in
data 10/02/2008, ed i cul contenuti sono stati gia resi noti a tutto il personale con il comunicato azien-

7
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IsTiTUTO NAZIONALE PER L' ASSICURAZIONE
CONTRO GU INFORTUNI 511, Lavono
Sede di TARANTO (TA)
VIA PLINIO - ANG. VIA SALINELLA SNC

74100 TARANTO TA
Data 17/02/2009

RFI200306FFO0I0002 RHO1 01
01040386
122 1 DCODS1352

A.M.A.T. S.P.A.
VIA CESARE BATTISTI 657
74100 TARANTO TA

IR RN N

OGGETTO:Definizione della pratica di infortunio o malattia professicnale
n°507654157 del 23/01/2008

occorso a MASSAFRA SEBASTTIANO

Data nascifa benef. 29/0471954

Cod.Fisc.benef MSSSST54D29E986K

IN MERITO ALLA PRATIGA IN OGGETTO, SI COMUNICA CHE LA STESSA E' STATA DEFINITA
NEGATIVAMENTE.

— e it

Distinti Saluti

IL RESPONSABILE DEL PROVVEDIMENTO
SCRIVQ NICOLA

- 2819

N T TR T

Del
P PRESIDENTE ]

06 CRETIOREGENERAE
D4 DIRETTORE AMMAMSTRATIVO £
DT DRETIORETECNCO O
UE  ESERCIZOMOVMENTD OO
UAG AFEARIGENPRANSIR O
UA ACQUSTICONRATI o
UC CONMBLEA/BLANGO O
U DECRUATICA O
UP  PERSONALE /RETRIBUZION) 21
UT TECNICO 0
uPT FRODOTITRAFFCO. O
URG RAGIONERLA/ECONGUATO 3
STO STAFF Qe 0

O

RF1900306FF0010002 01 01040385 122 P.1/1
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- ISTRUZIONI PER LA COMPILAZIONE
IL PHESENTE MODULO VA COMPILATO IN TUTTE LE SUE PARTI, IN MODO CHIAROQ, A STAMPATELLO OPPURE A MACCHINA

i- 7
RIFERIMENTI NORMATIVI - AVVERTENZE

¢ La denuncia di Malattia Professionale deve essere sempre presentata alla Sede INAIL competente dal datore di lavoro (indipenden-
temente da dgni valutazione personale sul caso), entro 5 giorni dalla data in cui ha ricevuto il certificato medico riferito alla malattia
stessa. \

Detto certificato deve essere allegato alla presente denuncia (art. 53, D.P.R. n. 1124/1965).

Per Sede INAIL competente si intende quetla nel cui territoria i lavori sono svoltf (salvo una diversa Sede indicata dall'INAIL stesso).

Si ricorda che i LAVORATORE: ’ . -
* deve informare il datore di lavoro (o il preposto ail azienda) della malattia professionale contratta entro 15 gg. dal manifestarsi dei
primi sintomi per evitare 12 perdita del diritto all'indennita relativa ai glornl precedenti la segnalazione (art. 52, D:P.R. 1124/1965).

Il datore di lavoro deve indicare il codice fiscale del lavoratore. In caso di indicazione mancata ‘oppure inesatta, & prevista I'applicazio-
ne di una sanzione amministrativa di eure 25,82 (L. 251/1982, n. 16).

In caso di denuncia mancata, tardiva, inesatta oppure incompleta & prevista l'applicazione di una sanzione amministrativa
da euro 516,46 a euro 1.549,37 (D.P.R. n. 1124/1965, art. 53 e L. 561/1993, art. 2, comma 1, lett. b). "o
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(1) SESSQ: M =MASCHIO {2) STATO CIVILE: 1 =CELIBE/NUBILE 5 = DIVORZIATO/A

F=FEMMINA - 2= CONIUGATO/A 6 = TUTELATO/A : :
. 3 = VEDOVO/A \ 7 = MINORE ! ,
! B 4 = SEPARATO/A ’ I A
TIPOLOGIA DI LAVORO ' L
(3 . 7, 4 (5) Professione o.mestiere

A = Dipendente

B = Autonomo senza dipendenti
C = Autonomo con dipendente
D = Coadiuvante familiare

E =Soclo

F = Parasubordinato

G = Lavoratore intetinale

1 = Indeterminate a tempo pieno

= |ndeterminato a tempo parziale
3= Delerminato a tempo pieno
4 = Deferminato a tempo parziale
5= Stagicnale
8= Giornaliero .

Indicare la professione principale svolta dal lavoratore:
(ad es. elettricista, macchinista, fresatore, falegname,
cassiere, operatcre addetto a..., montatore di...,
installatora di..., meccanico, operatore di macchine per...)

L .

(6) QUALIFICA v
INDUSTHIA ARTIGIANATO, TERZIAHIO ECC. AGRICOLTURA
01 = Dirigente 11 = Ricoverato In casa di cura 21 =Piane insesimento professmnala 01 =Operzio speclalizzato super 12 = Maglie/fig!i del proprietario
02 = Direttivo-quadro 12 = Religioso/a 22 = Allievo corsi qualificazione 02 =Operalo spaciafizzate * 13 = Parenli varl del proprietario
03 =lmpiegato o infermedic 13 = Afiglano 23 = Istruttore corsi qualificazione gg :82:::%2 ggfnl:fr‘::m :g :gﬂmﬂyg‘il‘:’;‘ﬁﬁgﬁ:ﬂ&

04 =0Operalo specializzato 14 = Esercente attivita commsrclale 24" = Studente

05 = Operaio comunse 15 = Apprendista artigiano
08 = Sovralntendente 16 = Apprendista non arligianc

25 = Sportivo professionista
26 = Addelto a lavore socialmente utile

07 = Lavoratore a domiclio 17 = Tirocinante
08 =Viaggiatore - piazzista 18 = Contratto formazione lavoro

09 = Medico radiologo 19 =Borsista
10 =Dslenuto 20 = Stagista

99 = Altro (indicare In chiaro)

05 = Propriptario non coltivatore direfte. 16 = Moglleffigli del mezzadso
08 = Proprietario coltivatore dirette 17 = Parenti vari del mezzadro
07 =Mezzadro 18 = Mogliefigli dellaffittuario
08 = Affittuario 19 = Parenti var dellaffittuario

.08 = Sovrastante azienda agricofa 20 = Mogliefligh del compariecipante

10 = Hocio cooporativa agricola 21 = Parentl vad del compqneﬁipame
11 = Comparteclpante non dipen- 22 = Mogliefgi partecipant alfimpresa
dente 99 = Altro (indicara in chiara)

(7) Solo per le Aziende Agricole

Indicare: SEMINATIV! {compresi arborati, tisale, orli e giardini); COLTURE LEGNOSE SPECIALIZZATE (frutteti, agrumeti, vigneti, oli-
veti, ecc.); COLTURE FORAGGERE ARTIFICIALL - PRAT! E PASCOLI - ALLEVAMENTI DI ANIMALI - BOSGHI - INCOLTI - ATTIVITA’
NON DIRETTAMENTE RIFERIBILI A SPECIFICHE COLTURE.

{8) DATI RETRIBUTIVi

ESEMPIO DI COMPILAZIONE DELLIMPORTO IN EURO

Esempio: EURO 134,43 | | [ [ [ [ [1[3]4] [4]3

(9

-—

Solo per le Aziende Agricole

Descrivere la lavorazione svolta dal lavoralore che si presume sia stata la causa dell'insorgenza della Malattia Professionale. In caso di
dubbio, indicare tutte le lavorazioni svolte (ad es.: irrogazione con anticrittegamici del vigneto, custodia e rigoverno degli animali, raccol-
ta'e conservazione di foraggi, taglio e trasporto del legname, carbonizzazione della legna, ecc.).
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La somma dovuta per I'indennita di inabilita temporanea deve essere inviata:

Al lavorators presso ll proprio damlcillo l:l Al lavoratore presso la sede dell’linpresa |:| - Al datore di lavero (art. 70 D.P.R. 1124/65) M -

MALATTIA DICHIARATA DAL LAVORATORE

Vi8RA 2101 - £25% i

DATA IN CUIHA SEGNALATO LA MALATTIA AL DATCRE DI LAVORG |—IJ / I—|-—| / I-—l—|—|—|
PRIMO GIORNQ DI EVENTUALE COMPLETA ASTENSIONE DAL LAVORO A CAUSA DELLA MALATTIA l | / /

LAVORAZIONE E SOSTANZA CHE AVAEBBERO DETERMINATO LA MALATTIA (azlenda agricola vedi nota 9)
P,
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IN QUALE AMBIENTE LAVORAVA? I:I APERTO I:I CHIUSO |:| AREATO |:| INSONQRIZZATO D GALLERIA
ORE

DURANTE L'ORARIO LAVORATIVO, PER QUANTE ORE ERA ESFOSTO AL RISCHIO? Dj

IN CHE MbDO? CONTINUATIVC D NON CONTINUATIVO D

MISURE D1 SICUREZZA E PREVENZIONE ADOTTATE

£

ST . .- - Z . Pl = ..
IL LAVCRATQRE ERA STATQ SOTTOPOSTO A VISITA MEDICA AL MCMENTO DELL' ASSUNZIONE? E . e M

SEZIONE 4 - DESCRIZIONE DELLA MALATTIA PROFESSIONALE

SE 8l, CHI LO HA VISITATO?

EERVI210 SAx TARKW FIAL NS Dotte STANY M ARl

E' $TATO ISTITUITO IL LIBRETTO SANITARIO? IEI .

IL DATORE DI LAVORO E' A CONOSCENZA DI EVENTUALI S8INTOMI DELLA MALATTIA MANIFESTATI DAL LAVORATGRE ED ACCERTATI CON VISITE m
PRECEDENTI (PERICDICHE, O DI ALTRO GENERE?)

SE 81, CHILO HA VISITATO?

IN QUALL DATE SONO STATE ESEGUITE LE VISITE?

C/C/T (/C/T L 1
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@0@‘“ , IL DIRETTORBGENERALE
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Sig. MASSAFRA:: SEBASTIANG: 5
Si certifica che il Sig. MASSAFRA SEBASTIANO nato 2 Martina Franca (TA) il
29.04.1954 e residente in Martina Franca (TA) Via Ostuni Zona M n.233/B, sulla scorta degli

accertamenti sanitari eseguiti ,ai sensi e per gli effetti del Decreto Ministero Trasporti n°88 del

23 .02.1999 ¢ D.M. n°19 del 15.01.2001,¢ risultato

NON Idoneo

per 1’espletamento delle mansioni proprie della qualifica di autista addetto ai pubblici servizi di

trasporto.

IL DIRIGENTE RESPONSABILE
Del SISP U.O. Taranto
(Dr. C. Scarnera)
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o Codice Fiscale K. 00146530133

- | 14 MAG. 1994

| AZIENDA MUNIOIPALIZZATA 72100 Caraoto,
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO i : -

YIA ¢, RATTIATI, 657 = TKI. {(080) 701441 (N, & LINEE URRANF)
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Con 1a presente dichiaro di aver ricevuto dallo
Ufficio Personale, il libretto di rischio e sanitario

relativo alla visita medica periodica effettuata pres
so la U.S.L. TA/4,~
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*

. Ufficlo Personale, il libretto di rischio e sanitario

relativo alla visita medica periodica effettuata pres N _
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Codica Fiseale M. 0014633 073 3§

-3 Gil. 1987
74100 Caranto,

AZIENDA MUNICIPALIZZATA =~ : '
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C. BATTISTI, 657 ~ TEL. MEMERD (.3 LINLE URBANK)
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o Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo
Ufficio Personale, 11 libretto di rischio e sanitario
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CERTIFICATO D’IDONEITA FISICA

Si certifica che il nominato (-

MASSAFRA Sebastimno

di anni _29 _ proposto e @__Conducente di linea “é?o o
he stalure m. 1, 65 : perimetro loracico cm, 100 ; Ka. 75 ; ed éf% % .
D\ %
o P SRS 4
| T %
Puaaieﬂﬁreqw‘rsﬁ-}*ﬂ-slejr—ej—ﬂm_ = 555 o) 9
N ‘ ps’rcowatfti't-udfmwﬁehfest—h------------------------~---—----¢« ‘_&; A

Possiede .

Occhio destro:

-Oechio sinistro:

. ad occhio nudo 10/ 10 —— 10/1,.0 o : =
'\'k V Aculezza visiva 8 rifraz. correlia { A .'«’;,L“‘T- iAB..ﬂ‘NrQ ;
- ! “ Con lente di ! NI il ST i
! i tL. 13l

Campo visivo

Senso cromalico

ORI BIHEE G e

» la voce di conversazione » »

em____» »

1
In conseguenza si giudica che_-_E______ 4 idoneo i

Percepisce lo voce afona dall'oracchio destro s m, ,_8_ e dsl sinistro » m._,§

am..
.8l posto cui & destinato,

TCTDIONGK I MRS EHPREIE

A _Bari, 11.1.% 1983
® . P T TPy ®

&5 s

t_-\
w0 s
L

73

(1) Cognome e 'o/ﬁie el
{3) Datato di sana
{4) «&» 0 mon &,

(8) Qunlifica o firma del sanitari che hunno praticato la vislta.

tituzi fislea, scevro do organiche itnperfezioni, ovvero affetto, ecc, ece.

._;.‘ ! e
| visifapds -
(2) Qualifica a ¢ o0s€p, p*Ulsita dl revislone, o Rasegnazione ad altre funzioni,
tuz

‘Tipo-Lito F. S. - Roma,

N. B. - Il presente certificato sarh trasniesso direttamente all'Uilicio che richiese la visits,
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PRIMO CERTIFICATO MEDICO Dl MALA‘I'I'IA PROFESS}@NALE

(da spadlrsi all'lstituto Nazionale per Mss:cumuonl camra gﬂ Jnlarlum Suf Lavam. urulamame alla d&wcﬁ Wﬂ m"

- Ammalato: cognome h AggA I’M ................... . ....... e nome §t’; ﬂ g—, &
. hatoa h . mM ..................... ’l .............. (Prov. T )II &/ L/S..@l....cmtce usL l1p L
lndlrluo'comuna di . hﬂﬂ-ﬂM Ml" (I} ......,r._i......4lra:iuno
Utgo. T UoTAND .. it

mnlug.llo con reee CMI(‘\‘ GMhﬁ

: . i Dmﬂ di lavore lliuall ﬁ
itz M1, 05 SA R RATNST...

. Lavqrazmno @ sostnnza che avrabbero determinato la malnlﬂa Vls M}\\’QM

chw MM

L-ammalno é llato addattu alle lavorazlnnl di cul al n3 nal segunnti parl I c lo 7p ge geguent! "'5ﬂlioni;_'_ :
. -

Aunfrﬁ RN mz.) ................. I

T L'mpulone naponova all'azione delle sastanze pnrinulnaa? S

o 'E{-"h","".'-. meenmennes ,.- .:.-:-?—-,1_-:_ e
.- Quando ha svvartito 'smmalato | primi sintom dolla mahttla? wrens G., Y b. ‘. G.M:l"‘m.,q

Prfmo nlomo dl eventuale completa aslenalone dal Iavnto a cauaadolb malatﬂa eaanas

‘ ltldu:lm ia pmmcin elln, della USL di appaﬂananu
od 5 Sb - .JJP AL - -uan So8




' NOTIZIE ED O SSEBRVAZIONI DEL MEDICO L
S . 0/ o &7
- Dalaﬂluogo dalla prima vigita medita .........cciuireciireessrnireneiarie e eenne MR e
. - Disturti accusall dall'ammalato , ST :

0 . .
R T L L L L LT P,

R T T TT IR L

T La diagnosi é di certazza o di probabilita? ........vveeeeevvenernns
. Sond necessan eyaml SPECIBNT .............c. ceeeresienenivenen,

P R T

. “E‘_._siélonq ﬁoslumi di altre 1esioni o malattie pregrasse? ..., .

i rasesaerianade 17ae0es weariviimennateriasdisntiFantn

LR

nl-lll.lnlIllll-lIJIln.llIlldu'l'l‘-l--..llllll-lllll.lll-l"l

'Lo .-.Ialo presenta pruducn Inahilits dssoluta al Iayq:o?

e .-.-.--.-o-.-a-.ob........--....--.......n....--...:...--.-

R R P p P
-

D T T P P

L'ammaialo é in cura ambulatoria? .

T

E stalo qcovarata al'aspadate? quala?

aree

"L ammalnln accetta il trattamento t..uranvo pruscrmogh?

elsumasaridEaes Patsnan bidesbaanse

- leana B med:co Qpportune altre cure speciah?

R L

Evantusii ogssrvazioni del madice

FAAV I d e sar et aaaatns

i--'------p-nv-.-----.-----.....--on.---o.u\-----u'...o-.-'-------------

it rrasa ATt aa e tas st asa i s e naann

. N .
M MMJ&J"

‘a (di redazione del presente certificato)

L - . ' e s ndiizme L e




PATRONATO
INCA CGIL

Sede di Taranto
74100 TARANTO ~ Via Val D'Aosta, 10
Telefono/fax 099/73.88.352
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U ACUSTICONRATT OO
]
i

/\/‘" UC CONTABILIA/BLANCIO
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Allo SPESAL di TARANTO

PHAA2007003021

SEBASTIANQO

201 0 A RICH.INDEN.MP.NO GIA'DENUN.IND

Data apertura: 18/01/2008
Prot. istituto:

Nato/a ~ 29/04/1954 MARTINA FRANCA

Data inoltro:

ResidentelyTA OSTUNI ZONA M 233/B

74015 MARTINA FRANCA

21/01/2008

TA

TA

Lo scrivente Patronato INCA CGIL di Taranto trasmette il mandato di assistenza relativo

- al/alla lavoratore/trice sopra indicato, denunciatario/a della malattia professionale della quale

egli/ella risulta essere affetto/a, cost come risulta dall'allegata certificazione medica.

Si chiede pertanto che vengano erogate le prestazioni previste dal D.P.R. nr, 1124 del

30.06.1965 e successive modificazioni.

Si invita L'Azienda, presso la quale risulta I'ultima attivit} lavorativa con esposizione a

rischio professionale, a provvedere con sollecitudine alle incombénze stabilite dagli artt. 52 e 53 del

citato D.P.R. nr. 1124/1965

p/ il Patronato INCA CGIL
PATROMATO LN.C.A. 16 ZONA
i 0
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CA L DeTT2sh  wanend STUDIO ASSOCIATO BARBERIO t\ C
T Corso 11alla n.254 « 74100 Tarant a\\a '
. tel, 0997351536 ~ fax 099,73 C
0 p
o'?:“d@ %.Q‘\&}‘ t"uf‘o T
» AN"
TRIBUNALE DI TARANTO — SEZIONE LAVOROW °° e g

(dott.ssa Maria Giovanna De Ceglie - uchenza 13 novembre 20(%')
Comparsa di costifuzione

per Azienda per la Mobilita neil’Aren di Taranto (AMAT) SpA (CF

00146330733) — via Cesare Battisti 657, Taranto - in persona del suo

Presidente ¢ legale rappresentante pro-tempore ing. Giuseppe Casatello,

mppres-entata ¢ difesa dall’avv. Roberto Barberio presso lo studio del quale &

elettivamente domiciliata in Taranto, corso Italia 254, in virty di procura s

margine del presente atto,

contro
MASSAFRA Sebastinno (avv. Massimiliano Del Vecchio)
FATTO

Con ricorso del 10,03.2008 (all.A), notificato il 21.04.2008 unitamente al

decreto di comparizione, il sig. Massafra (autista di autobus urbani dell’ Amat)

ha chiesto, con vittoriu di spese, I’accoglimento delle seguenti conclusioni al

Giudice del Lavoro di Taranto:

— Condannare I AMAT spa al pagamento in favore di Ma.;'a'aﬁ-a Sebastiano
della somma di euro 13.000,00, pari ad euro 1,000,00 per punio di
mvalidita, a titole di risarcimento del danno biologico patito, oltre
interessi ¢ rivalutazione die calamiratis;

— Condannare I'dzienda convenuta, In persona del legale rappreseniante,
al pagamento di una somma uguale, o della misura maggiore 0 minore
ritennia di giustizia, a titolo di risarcimento di danno morale.

Nella prospettazione dei fatti, il ricorrente agsume di essere dipendente Amat

dal 02,03.1983 e di essere stato “continuamente” sottoposto nell’esercizio

delle sue mansioni, a rumori superiori ai 90 db,

Tale situazione gli avrebbe procurato sintomi di “ipoacusia percettlva

bilaterale” gid oggetto di riconoscimento giudiziale ¢ per la quale malattia

I'Inail avrebbe gia attestato una percentuale invalidante de! 13%.

It

MANDATO
Nelln min qualith di Prosidente
del CdA o [egnle eappreveniante
Pt dologo ['avvocnto Reburtu
Barberio n  rappreseniare o
difendere In soc. AMAT Spa,
nel presente givdizio, nonchd in
agni theo o grado che sogua, ivi
compresi giudizio o appello, Fasi
cautelare, df reclomo, marito,
oppusizions,  oecuzions, clo.
Con opni pidy ompin fheolth di
lepge, tvi compresa queolle &
trunnigere, nonché di concilinme,
di rimnoinre, di ohinmaro in
caumy  terzi od  ogni  alto
adempimento somn {imitezione
nlouns
Al Rznal del T.U. gulln Privacy
1 19607) vienn dela
nuterizzaziono all"wilizzo dei dati
permonnli forniti per rumi § fn
cormossi dllo  espletamonte  dal
prozonto mandato.
50 alogpe dowiviliv nello studio
dell’avy. Roberta Barbecio sito in
Tartntd al Coo Ilalia, 254,

A.MA.T.. S,p,A.
1L PRE.S'IDENTF

Ing, Gq pe Chsatello

lm nilca

040]
rherio

=3
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T ricorrente ascrive all‘azienda convenuta la respopsabilitd dells pretesa
malattia in base agli artt, 2087, 2049 ¢ 1228 c.c..

DIRITTO
1l ricorso ex adverso proposto ¢ inammissibile e, comunque, manifestamente
infondato,
Stando all’avversa descrizione del parco automezzi in dolazione all’ AMAT,
gli autobus adibiti al traffico urbane sarcbbero assimilabili o pesanti pale
moccaniche o caterpillar, piuttosto ¢he a veicoli destinati al servizio di
trasporto pubblico di persone.
La pretesa del ricorrente, cosi velleitariamente formulata, non trova riscontro
alcuno net fatti evocatd. I1 Massafra ritiene di poter altribuire all’ Amat wna
patologia, all’evidenza, non compalibile con le caratteristiche del servizio
prestato.
Per una migliore ricostruzione ¢ bene chiarire quanto segue.
A) L’interessato presta servizio per 5 giorni alla setdmana ed il suo turno di
lavoro si distribuisce in 6 ore al di, non continuative, ma abitualmente
frazionate in due autonomi spezzoni di tre ore cadauno.
B) La sua giornata lavorativa, pertanto, dopo 3 ore viene “spezzata” e, dopo
un intervallo di 3~4 ore, riprende sino al compimento della sesta ora.
C) Ogni autista, ivi compreso il Massafra, nell’ambito del proprio turno di
servizio quotidiano porta a compimento, in esecuzione del programma
aziendale, 4 o 5 corse complete di andata e ritorno; ad ogni capolinea &
prevista una sosta di 7 min, che interrompe la continuitd della guida,
D) Neli’espletamento di tal genere di attivitd si realizza il continuo
avvicendamento di ogni autista alla guida di tutti indifferentemente gli
autobus del parco aziendale ¢ gddirittura, nel caso del Massafra, il tarno
spezzato comporta il mutamento di due mezzi di guida nello stesso giorno.
Stando cosl le cose, & molto problematico jpotizzare una malattia
professionale riveniente da un'intollerabile rumorosity (oltre i livelli
consentiti — 90 db per [a durata di otto ore continuative) che, per

meterializzarsi, postulerebbe il necessario, ma molto poco attendibile,
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coinvolgimento dellu totalitd del mezai aziendali netla causazione dell'evento
lamentato.

N¢ & dato comprendere come possa prospettarsi il nesso di causalith evocato
dal ricorrente ove si consideri che

E) il motore degli autobus, come fonte rumorosa, ¢ situato nella partc\
posteriore del mez2o0, a circa 12 metri di distanza dalla cabina di guida,

Al finc di ipotizzare 1l tipo di affezione lamentata, occorre necessariamente
presumere P'incidenza causale di un disturbo sonoro costante, come tale,
suscettibite di affliggere ogni momento del servizio dell interessato. Servizlo
che, stando all’altrui prospettazione, si svolgetebbe in permanente esposizione
a fonti rumorose, ovvero indipendentemente dall’autobus di volta in volta
condotto.

Eppure i mezzi in questione sono stati necessariamente sottoposti, all’ origine,
ad omologazione ministeriale; tanto presuppone la gid osservata verifica
dell’obbligo del produttore di ridurre al minimo i1 rischio di esposizione a
ramore mediante le pilt avanzate misure tecniche esistenti. Incombenza che
presuppone un obbligo altrui e, di conseguenza, un difetto di logittimazione
pagsiva dell’ Amat laddove chiamata a rispondere de) fatto del fabbricante,

In ogni caso, la rumorosita ¢ sempre ben indicata sulla ¢d. carta di
cireolazione di ciascun veicolo e i livelli denunelati dell'attore (superiori ai 90
dblf) appaiono ben lontani da quelli annotali ed indimostrati rispetto alle
rilevazioni annotate in conformita del collaudo omologativo (all.th/1-2-3 carte
di circolazione relative a tipologie di autobus immaltricolati negli anni 1985,
1990 e 2002) effettuato in prossimitd del tubo di scarico, ovvero a notevole
distanza dal posto guida.

Ad escludere il fondamento della pretesa avversa soccorre anche la
deserizione tecnica relativa alla tipologia (Cityclass) di autobus (in esercizio)
di pil recente immatricolazione (ull./4), Tanto perché risulta che la rumorositd
interna, misurata secondo norme Cuna NC 504.0;7., ¢ limitata, quanto alla
parte anteriore (posto di guida) a soli 66,5 decibels.

Deve aggiungersi poi che

C

F.38
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F) annualmente I'Amat ha sempie solloposio i propri aulobus a revisione
presso la locale motorizzazione civile ottencr}do, dopo la constatazione di
regolaritd, il benestare alla circolazione.

Sulla scorta di quanto precede il ricorrente non pud jpotizzare alcuna malatiia
professionale connessa alla guida degli autobus, né pud corettamente
invocare, al riguardo, alcuna responsabilita ex artt, 2087, 2049 e 1228 cc del
datore di lavoro.

1 risarcimento richicsto a titolo di danno biologico, infatti, non trova alcuna
giustificazione rispetto alle disposizioni cit:atc e ad un comportanento

imputabile a violazioni del datore di lavoro.

Difatti, 1’art.2087 cc non configura un ¢aso i responsabilita oggetliva, in

quanto la_responsabilitd del datore di lavoro va collegata glla violazione degli

dalle congscenze sperimentali ¢ tecniche del momento. 11 rispetto dei limiti €
degli obblighi derivanti dalla normativa esistente  esonera da  ogni

responsabilitd il datore di favoro, non tenuto ad osservare cautcle che vaduno
oltre quei limiti e quegli obblighi (Cass, 29.03,1995 n,3740; Corte di App.
Milano 04.09.06).

Pertanto, ai fint dell'accertamento della responsabilitd del datore di lavoro, al

lavoratore ¢he lame

danno_alla_salute incombe l'onere di provare l'esistemza di tale_danno, la

nocivitd dell'ambiente di lavore ¢ il nesso enusale fra gquesti due elementi
{Cass. 16881/2006).

Non risultando violazioni da parte dell’azienda convenuta, non & possibile

imputare alla stessa alcuna responsebilitd in ordine alla causazione della
pretesa malattia professionale.

Appaiono pertanto sterili le doglianze attoree seconde cui I'Amat avrebbe
dovuto fornire “cuffie otoprotettive o tappi auricolari”, o ancora, predisporre
“gocorgimenti strutturali sui mezzi utilizzati dal ricorrente &l fine di ridurre la

diffusione dél rumore”.

P.4/8

ml




, B2-APR-2889 @9:26 Da:STUDIO ASS BARBERIO @397362875 A:B3977342497

1

£ bene segnalare che, la normativa richiamata in proposito dall’attore (DPR

574/55), prescrive all’art.6 lett, ¢, 'obbligo per i lavoratori di “segnalare

1ediatamente al datore di lavoro,al reposti, le deficienze

direttamente, _in_caso di urgenza nell’ambito delle loro competenze ¢

Non a caso, nessun autista, Massafra compreso, si ¢ mai sognato di
rivendicare tappi anricolari o quant’altro, per I'esercizio dell*attivita di guida.
In definitiva, nel caso che ¢l occupa, difetta del tutto la prova della
“sussistenza di un nesso di causalitd fra I'omissione (almeno colposa) delle
cautele da parte del datore di lavoro ¢ I'insorgenza degli effetti patolegici o
traumatici nel lavoratore medesimo”,
La pretesa affexione, ove mai sussistente, non discende affatto dallo stato
degli autobus dell’ Amat ¢ da eventuali eccedenze sonore riscontrabill sugli
stessi,
Previa contestazione delln pretesa ¢ dei documenti prodotti, s1 ragsegnano le
seguenti
CONCLUSIONI

Voglia il Giudice adito:

1) Dichiarare inammissibile 1'avverso ricorso ¢, comunque, rigettarlo

per la sua assoluta carenza dei presupposti ¢, in ogni caso, per la sua

manitesta infondatezza,

2) Disporre le spese a carico del soccombente,
Allegati: come elencati e descritti nel corpo dell’atto,
Mezzi Istruttori: Opposizione alle richicste avverse in assenza dei necessari
presupposti (CTU e ordine di esibizione), La prova orale, poi, risulta
inammissibilmente articolata sulla base di circostusze pacifiche (1), infarcite
di giudizi non deferibili a testimoni (2, 4, 7, 8, 10, 11 ¢ 12), votate alla prova
negativa di fatti e senza la previa dimostrazione dell'obbligo che si assume

eluso (5, 6, 9, 10) ete, In subordine, in caso di ammissione, I’ Amat va abilitata

P.5/8
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alla prova contraria. Senza inversione dell’onere probatotio, ove del caso, va
ammessa la prova diretta della convenuta sui capitoli contrassegnati dalle
lettere  alfubetiche A,B,C,D,E,F della presente comparsa. Testl
(indifferentemente in prova diretta e contraria): dott. Cosimo Rochira, ing.
Pietro Rizzo, dott.ssa M. Fabiola Menenti, Pignatale Frencesco.

Con riserva di ulteriore indicazione in apposita lista da depositarsi in un
assegnando termine,

Taranto, Ii 30 ottobre 2008

Av ' arberio

P.6-8
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Tarento %3
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Taranto, i 80- 05 ‘2)008
Prot. n°% lo:‘ 52) JUAG

Egr. Avv.te Barberio Roberto
Corso ltalia, 254
74100 TARANTO

Oggetto: Conferimento incarico

Con la presente, ai sensi dell'art.24 dello Statuto Societario dellAMAT S.p.A.
e della scrittura privata di incarico professionale convenzionato del
12/04/2005, Le cohferi‘sco Pincarico di rappresentare 'AMAT S.p.A., nel
giudizio promosso dal dipendente: Sebastiano Massafra, rappresentato e difeso
dall’avv.to Massimiliano Del Vecchio (udienza di discussione fissata per il giorno
13/11/2008); presso il Tribunale di Taranto sezione lavoro, dott.ssa De Ceglie,

ed avente ad oggetto “risarcimento danno biologico”.

A disposizione per ogni ulteriore informazione e chiarimento sui termini della

questione, Le porgo distinti saluti.

.
Mb\l

Allegati:
n°01 mandato e ricorso in originale

&).
go,gaog

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinemento da parte del Comune di Tarantc
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto e Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it e e-mail: amat@aemat.ta.it
Cadice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale saciale: € 8.400,000,00 interamente versato
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Aw, MASS!MILIANO DEL VECCHIO
PATROCINARNTE IN CASSAZIONE
Via Polibic, 75 - 74100 TARANTO

Tel. 099.7387562 - Fax 099.7325987

TREBUNALE DI T:
MAGISTRATURA DEL LAVORO
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T1 Giudice del Lavoro

.etto il ricorso che precede;

sissd per la discussione della causa 1’udienza del 13.11.08, ore
.30 ordinando alle parti di comparire personalmente;

ricorso ed il presente decreto siano notificati al

{ispone che il
entro dieci giorni dalla data .

\nvenuto, a cura del ricorrente,
jierna.

sranto, 2.4.08
71 Giudice del Lavoro

(dr.ssa Maria Giovdnna Dece lie)

L cancelliere

@ cmfo%nbe napﬁ:?%iﬁ\aafﬁ‘ |

HALDI)




RELATA Di NOTIFICA
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55
. ¥ s.0.A. it
Azienda per la Mobllita nell'Area di Taranto e {ony
Prot. n. 5388 ......... /UP Taranto, i 15 FEB, 2008

Egr. Avvocato
Massimiliarno Del Vecchio
Via Polibio n°® 75

74100 TARANTO

OGGETTO: Richiesta risarcimento del danno nostro agente Massafra Sebastiano

Si riscontra la nota dell’11/01/2008 con cui, in nome e per conto del Suo assistito,
nonché nostro dipendente Massafra Sebastiano, ha formulato la richiesta di risarcimento del
danno patito dailo stesso a causa della ipoacusia contratta, a suo dire, nel corso dell’attivita
lavorativa espletata nelle mansioni di autista di autobus, per comunicare che la richiesta &
priva di qualsiasi fondamento giuridico.

Si segnala, infatti, che il parco autobus aziendale a disposizione degli autisti per
I'espletamento del servizio di linea & conforme alla normativa di omologazione degli stessi. Si
evidenzia, altresi, che alle previste scadenze di legge ogni autobus & posto a regolare
collaudo presso la competente M.C.T.C.

Pertanto, nessun tipo di responsabilita pud essere addebitata in merito a questa
Azienda.

Distinti saluti

IL DIRETTORE |GENERALE
(Ing. GiovanniNWatichecchia))

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 e web: www.amat.ta.it e email: amat@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registra delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale socilale: € 8.400.000,00 interamente versato
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AVV. MASSIMILIANODEL VECCHIO

PATROCINANTE IN CASSAZIONE

TARANTO,li 11712008
' Spett.le AMAT S.P.A.

( Via Cesare Battisti 657
T - 74100 Taranto

RACCOMANDATA A.R.

+
[]

Formulo la presente per conto della Sig.\ MASSAFRA SEBASTIANO, il

quale unitamente sottoscrive, al fine di rivendicare il risarcimento di tutti i

danni patiti a cagione della ipoacusia contratta nel corso dell’attivita

lavorativa espletata nelle mansioni di autista di autobus a cagione della
| e

insalubritd dell’ambiente di lavoro.

Distinti saluti

MassafT astial
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Ry ) D) I:roLN

i - = "S5 e, 2008

7 - ‘ i P REESDENTE 0
VA 0G  DIRETTCRE GENERALE a

- . . UE ESEROZOMOYNEWO OF

~ : . . - UAG ASFARIGENPRANSTR OO
U re / RN U ACOUSTUCGWRMT O3

, W CONMBLTRANGD O3

Ui TNFORMATICA A
UP  PERSONALE /RETRIBUZIONI W\
T TECNICO ;

(avv. simniliano} Del Vegchio)

P - AoAR

/ . ’ WPT PRODOTHITRAFFICO
f o - ; wRG RAGIONERIA/ECONOMATG O3
y ) - STQ STAFF QUALTIR @J O

: ' !

(//'\i ar t 1 |'|l‘ - l \ 1 L\" n

- ! ‘

i Ll MO P —
ya Ny 7



7 RACCOMANDATA A. R.

w.r R "!\' ¢
N
MINISTERO DEL LAVORO E DELLA PREVIDENZA SOCIALE
Direzione Provinciale del Lavoro di TARANTO — Servizio Politiche del Lavoro
Commissione provinciale di Conciliazione delle Controversie individuali di lavoro
P.le Bestat n°27 — 33 — 74100 TARANTO tel.099/7353557 fax 099-7352986 E-mail dpl-taranto@welfare.gov.it
g :{; l/\ 3 ’j_ o _ _;;'-.l i
. Prol N -UTF‘ZEH—ZUUH— ) : X
Del a
P PRESDENTE - O 2 9 GEN. 2008
DG DIRETTOREGENERALE O3
Brot 8 ) DA DIRETTORE AMMINISTRATIVO 3
rot OT DRETIORETECNCO DI
UE ESERCZIOMOVIMENTO O3
UAG AFFARIGENFRAINSTRI OO
Uk ACQUISTI/CONTRATTI ] Al Lavoratore  MASSAFRA SEBASTIANO
UG CONRBILITATBILANCIO O
Ul SFORMATICA - C/O ST LEG DEL VECCHIO VIA POLIBIO 75
UP PERSONALE/ RETRIBUZIONI TARANTO
UE TECNICC
utPT PRODOTTITRAFFICO 0
uRG RAGONERWVECCNOWT o Alla DITTA AMAT SPA
STQ STAFF QUALTTA O
O VIA C. BATTISTI 657
r_\)\/ /' TARANTO
Oggetto: Riunione della Comrﬁissione Provinciale di Conciliazione, il 22 febbraio 2008 alle ore 08,30
presso Ia Direzione Provinciale del Lavoro di Taranto, piazzale Bestat
CONVOCAZIONE
Questa Commissione di Conciliazione ha indetto Ia riunione in oggetto al fine di procedere, al sensi dell'art.410
¢.p.c. al tentativo di conciliazicne promosso da:
MASSAFRA SEBASTIANO
... neiconfrontidella:
AMAT SPA

come da _richiesta effeftuata in data: 17/01/2008 che é
é/allegata in copia

O gia inviata dallinteressato alla controparte.,

Le parti in indirizzo sono invitate a partecipare alla riunione nel giorno e nell'ora indicata in oggetto,

con 'avvertenza che, sia il datore di lavoro che il lavoratore, pofranno presentarsi personalmente o farsi
rappresentare da persona munita di delega a rappresentarlo, decidere, transigere, ed incassare somme per
proprio conto.

Si informa che, a causa dell'elevato numero di controversie ed al fine di Kispettare [ termini di cui
all'art.410 bis C.P.C., eventuali richjeste di rinvio saranno valutate posjtivamente dalla Commissione
esclusivamente se presentate congiuntamente ed in presenza di motivi depitamente documentati.

IL PRESIDENTE DELLA COMMISSIONE
DOTT. ROEERTO §OLITO
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204 T
A, MASSIMILIANO DEL VECCHIO
PATROCINANTE IN CASSAZIONE
Via Poliblo, 75 - 74100 TARANTO
Tel. 099.7387552 - Fax 099.7329987

STUDIO LEGALE DEL VECCHIO Cod. Fisc, DLV MSM 67E13 LO49K
VIA POLIBIO N. 75 Part. IVA 01884730738
74100 — TARANTO

ALLA DIREZIONE PROVINCIALE DEL LAVORO DI TARANTO

T e
D‘HMQM Ef Pio \,’:'Li DEL LAVORQ (%%?\)IIBI/IZI}SOSIIE)%I;EITI;II({:CI){\I;:III?IE%AI;.?EVSII}Z%NCILIAZIONE
e ©__ DELLE CONTROVERSIE INDIVIDUALI DI LAVORO
17 608 2008 TARANTO
- ff‘_UREP\N - Ml\t\__: TRAMITE STUDIO LEGALE DEL VECCHIO DI TARANTO
ACCOLTA
NON ACCOLTA
IL SOTTOSCRITTO MASSAFRA SEBASTIANO NATO A MARTINA FRANCA
IL 29/4/54 SESSO (M ) E DOMICILIATO NEL COMUNE DI MARTINA
FRANCA
CAP 'VICO 1 VOTANO 58

CODICE FISCALE MSSSST54D29E986K  NAZIONALITA® ITALIANA

CHIEDE CHE SIA ESPERITO IL TENTATIVO DI CONCILIAZIONE Al SENSI DELL’ART. 410 C.P.C. E ART. 36
DEL DECRETO LEGISLATIVO N. 80/98, NEI CONFRONTI DELL'AMAT SPA, CON SEDE IN TARANTO
ALLA VIA CESARE BATTISTI 657

ESERCENTI ATTIVITA’ : PUBBLICO TRASPORTO

CODICE FISCALE (codice fiscale della Ditta)
ALLE CUI DIPENDENZE E’ STATO OCCUPATO DAL 2/3/83 AD OGGI
CON LE MANSIONI DI AUTISTA AUTOBUS SINO AL SETTEMBRE 2006, POl CUSTODE

CON LA QUALIFICA

" CCNL APPLICATO:

PER LE SEGUENTI CAUSE
- IMPUGNATIVA DI LICENZIAMENTO COMMINATO IN DATA A MEZZO0 VOCE O LETTERA

- DIFFERENZA PAGA DAL AL

- MANCATA RETRIBUZIONE DAL AL

- FERIE NON GODUTE DAL AL MJ/? g

- RIPOSO SETTIMANALE DAL AL

- COMPENSO LAVORO STRAORDINARIO DAL AL

- FESTIVITA’ NAZIONALI ED INFRASETTIMANALI DAL AL



- GRATIFICA NATALIZIA, 14" MENSILITA® DAL AL
- INDENNITA’ SOSTITUTIVA DEL PREAVVISO

- PASSAGGIO DI QUALIFICA

- ALTRE VOQCI

RISARCIMENTO DI TUTTI I DANNI PATITI A SEGUITO DELLA IPOACUSIA CONTRATTA A CAGIONE
DELLA ESFOSIZIONE AD AGENTI PATOGENI SUI LUOGHI DI LAVORO:

DELEGO IL DR. FABRIZIO DEL VECCHIO A RAPPRESENTARMI NELLA PROCEDURA DI~
CONCILIAZIONE,

TARANTO, LT" 11/1/2008
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Patronato L.IN.C.
Via DEOHES'(O, 20 o irigenta Ammin.vo
TARANTO

tel. 0997329911

;;‘A MAT.- T)f;gn'o

Prot Afrivo n? 2201 T L
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Oggatlto: Denuncia Mslallia Professionale;

MASSAFRA SEBASTIANO

nato/a il 29/04/54 a MARTINA FRANCA (Ta)
residente in WIA OSTUNI ZONA M 233/B

74015 MARTINA FRANCA

codice fiscale

riferimento INAIL data evento 12/11/98

num. ind. 1998 591 cod. uff. 046501 num. prat. 1367
cod. min. 51—-00 fase A RIC IND MP NO GIA' DENUN IND

data apertura 12/11/98 data inoltro /I f

Lo scrivente Patronato TN:C.A. - C.G.IL. Ufficio Provinciale di Taranto
trasmatie a codsasto [stitute™il mandako di assistenza. d=! lavoratore suindicato,
denuncizatario dalla Malattia. Professionale dalla quzle egli risulta affetto cosi come
risulta dall'allegata certificazione medicai’ Chlednamo pertanto che gli vengano
~ero'|ate 2 prestazioni prevnsze dal'D.P.R.; 30 06-1985 e successive integrazioni e
modiiizazioni. ST Lo

I LY

La Dilia, presso la quala”rzsultd Iultma attivita lavorativa con esposizions a
riscnio profe.,sronale, e invitala a2 prowedsre con sollecitudinz alle mconbonze
stabilite dagli arit. 52/33 dﬂtfc:tﬂ;o D B.Ry; I124/1°65

Copia dzlla preslenhe d=nuncm e :rwuata alt’ Ispﬂttorato del Lavoro ai sensi del
D.M. 18-04-1973.




Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n° 13361

C% ﬂzienda per la Mbilitﬁ nell'ﬂ.rea di q;ranto
=

Taranto, 19/11/1998

Prot. n° Dlr/fzbgslag

Spett/le
I. N. A. |. L. TAA
Ufficio Area Assicurativa/Prestazioni
Via Plinio, angolo Salinella
74100 T ARANTO -

e.p.c Patronato I.N.C.A
Via Dionisio n° 20
74100 TARANTO

OGGETTO : Invio denuncia di malattia professionale dipendente Sig.
MASSAFRA Sebastiano nato a MARTINA Franca il 29/04/1954

In riferimento alla nota del 12/11/1998 pervenutaci dal
Patronato |.N.C.A in data 18/11/1998, Vi inviamo allegati alla presen-
te, denuncia di malattia professionale e certificato medico, riferiti  al
ns/dipendente MASSAFRA Sebastiano.

Distinti saluti

IL DI ORE GENERALE
(Inf. cesco, Lucibello)

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat@amat.ta.it

pag. 1
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A’R:| AVISO DI RICEVIMENTO & DI RISCOSSIONE

[ Raccomandata [ Vaglia

O Assicurata [ Pacco diL. P

Spedit...... Il........: e AU

. I.N.A.I.L. TAﬁWFI AR&Q/SSICURATIVA
indirizzat......a L

/g“‘ Q
PRESTAZIONI VIA PLINIO ﬁN .5‘ SALINB A 74100 TARﬂQ
------ 'B

da compllare
a cura del mittente

Dichiaro di aver % quamb sur'arcato n““ /

[l
L
- "'\-

Firma dellfigtaricato
della distribuzio del pagamen

NASSAFRA SEBASTIANO

N



M.od._23-| (per fintemo) - Cod. 008400 o ¢
Poste '
Italiane -

Ente Pubblico Economico

o _ | /

AVVISO DI RICEVIMENTO _ . Y
O DIRISCOSSIONE - /,

:'Q‘ﬁ ‘-"\ . . “-}, R {_,‘ _‘
‘ 2 : ; A. M M A~." T' ‘:/:' . ) ‘?{3_.’ ; - _"ff): s
DARESTITUIRE A: ———X2iENDA PER TA MOBILITA" o

NELL'AHEA D! TARANTO . - .
N.B‘. — II mittente & pregato di. Via C. Bat"s“' 657 “‘ ".- = ',
apporre chiaramente su entrambe . 74100 TARANT ) ‘\,\__ : T :.,'5’

le facciate le indicazioni richieste

LOCALITA . SIGLA PROV




INAIL

ISTITUTO NAZIONALE PER L' ASSICURAZIONE Malattia N.

CONTRO GLU INFORTUNI SUL LAVORO

1

DENUNCIA DI MALATTIA PROFESSIONALE

(da spedirsi all'lstituto Nazionale per I'Assicurazione contro gli Infortuni sul Lavoro
entro 5 giorni dalla denuncia fatta dal lavoratore al datore di lavoro)

Azlenda per la Mobiiith nelP'Area di Tarant
Datore di lavoro .. Y . Cod.Fisc. EO Ak©330333 | J

Sede dello stabilimento o dei lavori Vlﬁ- 6' B"’" 15T 65 Fh4oo TARANTO
Natura dell'industria o dei lavori ' RASTORTO U RBAMO  pogiz Ass. N. 242 30

- - -

Lavorazione e sostanza che avrebbero determinato la malattia

Reparto o cantiere in cui detta lavorazione € stata eseguita R'oba""‘?,, M‘”_f‘, m Ch,to.f. -

Cognome = NASSAFRA B T home SEBASTIAWD
natoa WARI\MA FTRAWNCA il 8 OL( /185'-1
giorno mese anno

i coniugato con-. CAU ce quZl A ..... _conN. . figli minori di anni 18
: A Talos I
= assunto al lavoro presso la ditta il giorno 0%/ 03/4383 ..... . codice US.L. TA| 03
E iscritto nel libro matricola col N, AO - L( . Codice Fiscale F«ss 5$T 5].‘ dzs :SBG K J
< di professione (occupazione precisa presso la ditta) Conducente d Linea

indirizzo: comune di HARTINA FRANCA  yia o frazione Via Oskont zona 1233408

: L'ammalato & parente del datore di lavoro? ... N.o.. . ..

(1) - Indicare la provincia e il numero della U. S.L. di appartenenza.

Occupazione precisa nella lavorazione suindicata e periodi di tempo per i quali il Iavoratore vi & stato
addetto:

Con &\JCCV\\:L ai L“’“—a dal glorno.0%/05/4?’9‘5 . al giorno t”t\:‘ 0&‘3"—

~ dal » s al »
~ dal » ) o al »
dal » i al »
Cessazione di lavoro:
Ultimo giorno nel quale il lavoratore trovasi iscritto nel libro paga: .. .= T = (da indicare soltanto

nel caso in cui la denuncia sia fatta dallo stesso datore di lavoro alle dipendenze del quale trovasi
addetto il lavoratore al momento della denuncia).

Primo giorno di eventuale completa astensione dal lavoro a causa della malattia: = = .= .= =

(il datore di lavoro precisi se lindicazione e data per diretta conoscenza o per dichiarazione del

lavoratore . = = = T = . . , s s o s )

Mod. 101 - L. e inaiL



7 - Malattia dichiarata dal lavoratore ‘ FOCU sSta \3 \ \:eu’a\ ¢

10

Data in cui egli ha denunciato la malattia al datore di lavoro: A3-44- 4%3@

Il lavoratore € in cura a casa propria? . N o dove? . =

Se é stato ricoverato in un ospedale, quale? . .= = = .= =

Prima di essere avviato al lavoro, il lavoratore é stato sottoposto a visita medica? S,l'

da parte dichi? A.M.A.T

Consta al datore di lavoro che il lavoratore abbia presentato sintomi di malattia in visite precedenti

(di ammissione o periodiche o di altro genere)? = = s.o.T...nNY

In quali date sono state eseguite tali visite? A383 ASS} 4388 43 ﬁ g - A%BL\ 499‘} 4339
Dove? T.5. 4L BARL- MEDICINA DEC LAVORO USL(TA [k - CttadeWa, A8 Coita
Consta al datore di lavoro che il lavoratore sia stato malato altre volte per fatti professionali? .= .. =
Quando?

Dove? = = =

Oppure lavorava in ambiente nocivo? = = =. = =

Lavorava all’aperto, in ambiente chiuso, o in galleria? .= = . = - = .
Quante ore al giorno lavorava? 6.30h

Quante ore al giorno restava esposto al rischio? .= = = = |

Il lavoro in ambiente nocivo era continuo o intervallato? = = = =

L'ambiente era aereato? ..>..=..=. ... come? = = = O SO

- Indicazioni eventuali: MESSUNA-



ESCLUDERE GLI ASSEGNI FAMILIARI

11 - Qual'é la durata oraria normale della settimana di lavoro nell’azienda per la categoria cui appartiene

il lavoratore? Ore N.
12 - 1l guadagno del lavoratore negli ultimi quindici giorni immediatamente precedenti quello in cui egli & stato

per la prima volta completamente assente dal lavoro a causa della malattia assicurata é il seguente (1):

ST giorno giorno giorno giorno giorno giorno giorno giorno giorno giorno giorno giorno giorno giorno giorno
A | | |
P / // o / / . / / y, ) p. p
1 ultimi / / / / / P /
1 2 / / / / / / / / / S / / TOTALI
giorni J Yy, i / . / / | / Y / /
precedenti / / / g / / / / / ¥ Vg
mese mese | mese mese mese mese mese mese mese mese mese | mese mese mese mese
Lavoro ordin. |
|
Numero di ore ese-
gurte in ciascuna |
giornata . Ore ... | Ore: .
Restribuzione lorda
corrisposta (77 7| NSRRI, SORNEPRON) RIS, ST, SNNSAOTS SRR ST T WO, L
Lavoro straord. ‘
Numero di ore ese-
guite in ciascuna
giornata ..... Orel ... | Ore
Retribuzione lorda I
corrisposta ... Lire | ... PP AP S | PR TN SR 1 fo--- L
I 1
Altre voci di
retribuzione (2)
R SUUDUUURN FURUI! RUTURURES TR | b ! L
I U SUUUURRN FUSSRIE! U U I, OO St S W L
L | SO RO (OO WO~ s L
L | FETIOENSII, ISP IS NS .. ! PSRN S| TR (S L osspnmnsn
| i
.......... S - SN O | L.
; ‘ ‘ i
. L 1 | | | S ——— | PSP PR | (PSRN PR [SRAAPRO (APIPPRPP | S

(1) Nel caso in cui la malattia si sia manifestata dopo che il lavoratore ha cessato di prestare la sua opera nella lavorazione assicurata che avrebbe determinato la malattia 1| guadagno
da indicare e quelloc degli ultimi 15 giorni immediatamente precedenti quelli in cui il lavoratore ha abbandonato tale lavorazione.
(2) Esporre nelle righe bianche le eventuali altre voci di retribuzione (per es.: cottimo, indennita di contingenza, premi o assegni vari, gratifica natalizia, trasferta, ecc.) con i rispetiiv importi
lordi giornalieri. L'indennita di trasferta deve essere registrata soltanto in ragione del 50% del suo importo totale.

13 - .
14 - |l lavoratore € pagato mensilmente? O e mkgr‘uas?tg — 2-11‘50-92/
15 - La retribuzione convenz. giorn. del lavoratore é fissata con decreto? . .. .- giornaliera . »
16 - Oltre alla retribuzione di cui sopra il lavoratore riceve anche una retribuzione in natura

(alloggio, vitto, ecc.)? ... NO . . .- valore mensile in danaro »
17 - Quanti giorni di ferie sono previsti dal contratto di lavoro? ... 51 ........ - Qual’é il compenso giornaliero?

L 84.053
18 - Indicazioni eventuali HESSHN R

Data . 19 NOV 1998

Retribuzione corrisposta per ogni ora di lavoro ordinario: L. /l LO -'H' .................

N.B. - Per gli apprendisti indicare la retribuzione effettivamente corrisposta

Il Datore di lavoro




Prol Airlvo n*

Patronato LIN.C.A
Via Dionisio, 20
TARANTO

lrlgome Ammin.vo
rea Informatica
Area Legale

‘Area Paraonale

tArea Movim. 1to

Araa Techica

Hicio Aaginrcria
pl!lclo Proa. dbl Trdfloo

- AIENALLL

i icio 3egrétdyd
seds di TARANTO icio Contr SRV
- Alia Dilta

EAMAT -T T

1_8_NOV, 1995

oooxd00

sl

: . /9/93}7. _ﬁ___]sz_
e p.c. - All'lspettorato d2l Lavoro di Ta

QOggztito: Danuncia Mslallia Professionals;

MASSAFRA SEBASTIANO

nato/a il 29/04/54 a MARTINA FRANCA (TA)
residente in YIA OSTUNI ZONA M 233/B

74015 MARTINA FRANCA

codice fiscale

riferimento INAIL data evento 12/f11/98

num. ind. 1998 591 cod. uff. D46501 num. prat. 1367
cod. min. 51-00 fase A RIC IND MP NO GIA' DENUN IND
data apertura 12/11/98 data inoltro /

Lo scrivente Patronato"\"I‘N‘C/\ C.G.I.L. Uficio Provinciale di Taranto

lrasmatie a codeslo Istituto il mandato di assistenza. dz! lavoratore suindicato,
denunciatario gzalla Malzattia. P_roless,iona[e dalla quele egli risulta affetto cosi came
risultea dali'allegata cerlifica zione medica: .Chiediamo pertanto che gli vengano
eroyats le prestazioni prevxs'c.— dal'D.P.R- 30 06-1985 & successive integrazioni e
modiiicazioni. N . i

La Dilta, pre;'sb Ia~-qJe}é‘-"risulté Iulticna altivitz Iavorativa con esposizione a
rischio professionale, & invitala a provvedzsre con sollecitudine alle inconbenze
stabilite dagli arnit 52/:;3 d=l cat o D . R I124/1°65 ;. -

Coopia dzllia present d=nuncm e mwc{a all’ lsp=ttorato del Lavoro ai sensi del
O.M. 18-04-1973.




ISTI'I'UI‘ONAZIONALEPERL'ASSIOURAZIOEE: g A s vyl MeNSL LT e B LT
L. GONTRO'GLI INFORTUNI SULTAVORD: SR ) .

analeraiiene
' . ‘

Visto Medico Rt e el e e e

Riservato aiFINAIL - .

. . dats o.ata)
S PFIIMO CERTIFICATO MEDICO DI MALATTIA PROFESSIONALE s i
_‘-_ i ;' * (d'a spedlrsu al!‘lsﬂtuto Naz!onale per I’Ass:cumzwne contro gli Infortun! su! Lavoro, umlamenra aﬂa denunc:a del!a mahtua)
S R DICHIARAZIONI D,E_L-I.‘"_KM-MALA-'_I'.O.__,' -
.-1'” Ammalah'r mbnome '953'49;;9'9 ....... ..... “nome ..(C'/g ..:.r..// /; “’9 it - a
e ‘.{'9/’/"‘9 F'??...'.'.'.qi’.'...:':..(va /*? )n ....f 4 f N 'Codmusun :

uu-! -

w ..
@

z 3 -‘ I..Ivamlonu o nostana che avrchboro dnhlmlmto la, mmtua

o, sHiging onieEmine -
i wWisritin'} fimp O DS, il STUTD. 368 TR " .
_4 - Dator! dl Iavoro uemnﬁ !nll lavorazionl [se dfvarsf da quallo di cui al n. 2) 1t rese e sne: napam s ioy FadT TaEn g ......:.._3.,;#.:.;'_-:.-_-_;_ 3
gyl vy N

.......................... LR PO T PP PP ey

.......... B 7Y PP PP

.nmmaiato 6 st.nto gddetto nllo lavorazlonl dl eul aln. 3 noi uguantl perlojéeon la preclso senuonﬂ mmnionl: ;

&paéocawf ........ /.... ke Wc*»f ol /y ............

(1) Indicare la qrqvlncl.d 'l n. dalla USL di sppartenanza. - -

Mod. 5-5.5.~ TP, (NAIL-21x207 - 5785 -
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_ DIREZIONE A M.A.T. TARANTO San. 6
7@ e Y,
SERVIZIO SANITARIO "1
CERTIFICATO D’IDONEITA FISICA

Si cartifica che il nominate @ . MASSAFRA SebastimBo

dionni _29__ proposto a®__ Conducente di linea
ha staturs m. 1, 65___; perimeiro loracico cm. 100 ' K._____Z?_ jedé@®

e DO S SO TS HTEQUHSH-HS e

psico-attituctat-richtests
Possiede. T
Occhlo destro: Occhio sinistro: '
. ad occhio nudo 10/ 10 _;.:.E.,QZJ_Q_, i —
Actlezza Visiva a rifraz. correlta F ey i~y r" i ﬁi‘\' f-\'l_f\l_ l :{:
Con lente di ! 1A o dnnn [
Campo visivo _.’ . ! Lee LFE
Senso cromatico R URMAJ"'E'; ! :8[/{/5;"') i Fiiny :

] i el cniemai e e .

Percepisce la voce afona dali'orecchlo deshro a m.i e dal sinistro a m.____8

» la voes di conversazione » *» am » » am.
: ' ai b 1 ® 'd el posio cui & destinato,
n conseguenza si giudica che .. & idoneo
9 g TICTIDIDI 00RO

A .._Baxi,___il,m.. 19._83

/
' IL ME IULO /
Bl S Dt T cmenfa‘é

>
J(Ei‘/
A
o1
=

(1) Cognome e\tf;he le] visit.iﬁé_. <

(2) Qualifica o cuN\&Hufub Visita dl revislone, o Mesegnasione ad altre funxziond,

(3; I:otato di s:na castitusintfe fisica, scevro da organiche imperfezioni, ovvero affetlo, ece. ecc.
{#) s o *non &

{5} Qualifica ¢ firms de} sanitarl che bunno praticato la visita.

N. B. - Il ptesente certificato sard trosmesso direttamente all'Ufficlo che richlese la visita.

TPipo-Lito F. S. - Roma,



e‘;&'n gi.lmfr qt 0014633 073 3

Wy

-. . .74100 Caranto, H?MAR e

AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C.BATTISTI, 657 - TEL. EEEEED (. 5 LINIE UESAND)

Tel. 391451 °

N. di protocollo ...........ooovoerrrne. TP e ccsresnrrnn
%,Pp‘la a %. _._.______‘ ................... J"...................-----u------
 Altegati N ... S . | - * B

DICH IARAZIONE

Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo
Ufficlo Personale, i1 libretto di rischlo e sanitario .
relativo alla visita medica periodica effettuata pres

so la U,S.L./TA b4 - -

L? agente

/”W/ﬁJ




e it B R o et i e A b o e = . LS

Codice Fiseale N. 0014633 673 3

-3 Giil, 1987

74100 Caranto, .............
AZIENDA MUNICIPALIZZATA

AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C.BATTISTI. 657 - TEL, SR (n. 3 LINEE URBANT)
Tel. 391451
%. di pmioco”o e %p.
Risposta @ W.___.oooovvrrreee, del
.‘?{”cgaﬁ %.

DICH IARAZIONE

Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo

Ufficlo Personale, 11 libretto di rischio e sanitario

relativo alla visita medica periodica effettuata pres
§0 1a U.S.L./TA & .- : oo

Lt agente‘

,./Ww% Er A




get 2007 Can

S. RAFFAELE - CITTADELLA DELLA CARITA

Piazzale Cinadella della Carita, 1 - 74100 TARANTO
Tel. (099) 4730060

CENTRO POLIFUNZIONALE DI DIAGNOSI E RIABILITAZIONE

Taranto, 2% 6 ‘g?

Si attesta

cheiiSig. .. JASSAFAA G2 pASI IALO

in data odierna si & presentato per:

Kaccenamenti clinico-diagnostici;

[ cure mediéhe;

[] visita generica/specialistica;

presso questo Centro (dalle ore /‘23 alle ore '/KO - 3 j




N, RAFFARLF - CITFIADELLA DERL A CARYTA
Piazzale Cittadella della Caritd, | - 74100 TARANTO

Tel. (099) 4730060
CENTRO POLIFUNATONALEL T DEINGNOST B RIABI LIAZTONDE

Taranto, Cél_ 0("{ q\;

Si attesta

che il Sig. YASSAFRA  SCAASUAM O

in data odierna si & presentato per:

Floeenamenti chaico-diagnosticr

O curs n zdcha.

H

O /aea 50 erca speciaiisiica:

presso questo Centro (dalle ore HOO alle ore UC&O)

LA DIFJ‘QIO_NE



Car w e w e RSt S v L S Vi il e et i R UL e M P eI ke i i Anna A

AZIENDA MUNICIPALIZZATA

AUTOTRASPORTI PUBBLICI -~ TARANTO

VIA C. BATTISTI, 657-TEL. (099)791451(N* 5 LINEE URBANE)

N & profocollo . %p.
Rispostaa W ... de
d[!fpdﬁ %

DICHIARAZTIONE

Sl Mo ST N ST R S A et T D el el T S S el ) e

Codice Fiscale V. 0014633 073 3

T4 MAR. 1990

74100 Taran!o,

Con la presente dichiaroc di aver ricevuto dallo

Ufficio Personale, il libretto di rischio e sanitario

relativo alla visita medica periodica effettuata pres

so la U,S.L. TA/4,~

’ Ltagente
//»’{" c-f*;%e-»’/- /ﬁj
e



Cedice Fircale K. 00126330733

T4 MAG, 1594
AZTENDA MUNICITPALIZZATA 75000 Caraalo, v i+
AUTOTRASPORTI PUBRLICI-TA RANTO

VIA C. RATTINTI, 837 = TEL- (089) 701481 (N, § LINEE UTHRANK)

X & profocollo . R{f e+t e e snnnen
Qi.vpo,da a Ko e
Mtlegari K. ...

DICHIARAZIONE.

Con 1a presente dichiare di aver ritirate, in data
edierna, dall'Ufficie Persenale il preprie librette Sa=
nitarie centenente i risultati della visita medica ef-
fettuata presse 1a U.S.L./TA4,

L'Agente

'///' 7 ’e'/"‘f‘/ ( j—/’ —

MaSeat R4



AL LIPS

'?\':;nw"nﬂol,"
3 & 2.8
e, . I
Azienda per lo Mobilita nell’Arec di Taranto ."“f,\ﬂlﬂ DAY
‘prot. .. 4124/DG Taranto, Ii 03.03.2009

Al Personale di Officina e Magazzino
Annese Amedeo
Caputo Raffaele
Cecere Vitantonio

: Convertini Giovanni
I Danese Claudio
k De Gregorio Giuseppe

Di Pietro Giuseppe

Q ’ Gilberto Antonio
/ D}/ Mantrone Giuseppe

Pasanisi Giuseppe

Pﬂ Paurini Gregorio 2°
Porzio Luigi
Vernaglione Gaetano
Battista Antonio

Massafra Sebastiano

e p,.«-c% Sig. Presidente
‘%’:Ef"e'p c. Al Sig. Direttore Amministrativo
’ e p, c. Alla Dott.ssa F. Menenti

Responsabile Area personale
e p. ¢. Ing. Giuseppe Cassataro

~  Oggetto: FORMAZIONE E INFORMAZIONE IN MATERIA DI SICUREZZA NEGLI
' AMBIENTI E:'SUI LUOGHI DI LAVORO.,

Si informa che la formazione e informazione in materia di sicurezza negli ambienti e
sui luoghi di lavoro, cosi come prevista dal nuovo DVR adeguato alle previsioni contenute
nel D.L.gs. 81/2008, ratificato dal CdA con deliberazione n. 98 del 23.12.2008, prevista
per le SS.LL. si terra Mercoledi 04 Marzo 2009 e sara cosi strutturata:

» Corso spécifico per il personale d'officina e magazzino:

» durata corso: 3 ore
s istruttore: Ing. Cassataro Giuseppe
» sede corso: in aula c/o AMAT, ore (14.30-17.30)

1l personale che in tale data fosse programmato in servizio sara reso libero al fine di
consentirne la. partecipazione, Ai dipendenti che, invece, nel periodo di effettuazione del
corso risultassero liberi dal servizio saranno riconosciute le corrispondenti prestazione di
lavoro straordinario.

Distinti saluti

l‘ﬂa tore Generale
ni Matichecchia)

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 = web: www.omat.ta.it « e-rnail: gmat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita lva e N° iscrizione al Registro defle Imprese di Taranto 00146330733

pag. 1



DA STUDIO_ASSOCIATO_BARBERIO N.FRX B8@35-8397362875 22 OTT. 20888 2i:20 P1

Studio Associato Barberio

Corso Italla 254

74100 TARANTO

lel. +39 009/7351536

fax +39 0DB/7362875

e-mail: stassharberio@hotmail.it

Destinatario! WMittente:

Amat spa Awy, Marco Barberio

All'attenzione di: Data: 22.10.2008

numero difax;  099,7794247 Oggetto: AMAT / MASSAFRA Sebastiang -
TRIBUNALE DI TARANTO (Dott. De Ceglie)

nurmero dl pagine (inclusa ia presenta): 1 RG 5095/08 — [° ud. 13.11.2008

Al fine di predisporre la memoria di costituzione nel giudizio in oggetto, Vogliate

cortesemente comunicarmi se il ricorrente riveste cariche sindacali e se, in tale qualita,
ha usufruito dei relativi permessi.

In caso positivo, sarebbe utile depositare un prospetto riepilogativo dalla data di

assunzione ad oggi. : AMAT £.p.a. - Protocolio jo Agivo
2020
22 01T, 2008

P
Dat
| P FRESDENTE =
\ 06 OREMOREGENERME I
j A ﬂ }L@N(\jp DA DREVTORE ARMNSTRTVO LI

Con i migliori saluti

Of DRETORETECNCD D)

o , oA \E ESERCZOMOVMEND O
vt ~ON UG AFFERIGENPRSWSTR T
L z,kv - ) W ACQUSTIONRAT O
QW-N N = I WEORMATICA o

P PERSONALE/RETRIAZI
M Lu, 0T TECHCO 0

uiPT PRODOTTI TRAFFKCO O

ECONOMATO
Nl (o B E

d

Le informazion! rasmesse nel massappio & nei suoi slegat sono diretle exclusivamente al destinatario; soggattl divarsi da qét‘ulllmo
nen possono leggers. uaare, distribulre o copiare il messagpio e gh eventuali alloati. Se avele ricevuto I maseaggio per errore [uso del

2uo Comtenute & proibito daa legge. Siete pregatl di dame tmmediatamente avviss al mittente, distruggere | documents & nan divulname
a terzi fl corenurs,

The Information i the meseage and iis atiached files la Intendad only for the parson of enlity to which It |& Agdressed and contsine
confidential andior privileged materlal. if you ara not the intended racipient, you must not peruse, use, dstributa or copy this message or
attachmenis. If you have received the message in emor. be Infarmed thal any use of the conten hersof i prohibied by Iha law. Plaase
{;’c;:tllfyp::f:yaenuar immediatoly, destroy the decument or delete the material from the compuler and do not disclose 1o any unawthorised



Al Dirsttore
AMAT S.p.A.
Sede

1l sottoscritto ((Wf £ jgﬁﬂ K14 (o dipendente di questa Azienda, con

la presente,comunica che dal giorno Q /f’ /Q(P A ﬁo.Of?. Eon ? . ha

trasferito il proprio domiciliod -

davige A &g (JoTavo 4 (8- fﬁfﬂfmﬁ geqﬂc’ﬂ

avia_ Q55U ?@KM- g - 833 /5~ /&ﬁ‘ﬁ/\fﬂ ;ﬁ(‘//wfefe;
/

Con 'occasione invia distinti saluti

y 43‘8?8 _ L'agente

to 09 UG, 7008
P PRESIDENTE O

0G DREMOPEGENCRME —
DA DIRETTORE AMMINSTRAT £ W/
DT DREMORETEONCO e

U ESERCRIONCVMENTG o3
UAG AFFARIGENPRAMSIRL 12
UA - ACQUISTIFCORTRANT! 0
UC CONmBILm/aiacy 0

Ul INFORMATICH
P PERSONALE / RE]R!BUZIGN‘-—?
T TECNICO ]

UPT PROTOTTITRAFFICO 0

tRG RAGIONERIA/ECONOMATD [ '
STO STRFF i O &[




Ab\&\ ﬁ :\ ‘Azienda per hMcbihra naHA d!ammn '
.A _ Oi'dme di‘Servizio:n. 31 del 14.5.2008

Ai Responsabili dell’Area tecnica
~ ed esercizio

/-V ( -——(_@LRCL X {Q - Atutto il .personale interessato

-""""9 A parziale modificazione dell'0dS n. 27 del 29.4.2008, riferito alla riorganiz-
zazione del settore officina attuata dal 1° maggio 2008, si stabilisc_ono le seguen-

ti variazioni, operative datl rossimo 19 ma

a) il turno n. 2, con orario [08.00 - 14.00 (14 30 per agenti con profi Io orario
settimanale di 39 ore)], previsto per i "Gruppi” nn. 1, 2 e 3 adibiti allo svol-

gimento delle attivita m'anutentive per “caduta" (o di "pronto intervento")

avra il seguente orario: '

[07.00 - 13.00 (13.30 per agenti con prof‘ ilo orario settlmanale di 39 ore)],
r-b) lagente PAPPADA' Glandomenlco, -avendo rinunciato allo svolglmento -delle

PORZIO Luigi, che lo segue ,nella graduatoria finale di merito per lo svolgi-
mento di mansioni di "Operatore tecnico” resa nota al personale con OdS n.

20 del 2.4.200¢ | - - S

. ¢) l'agente Mg

gimento detlle

Sebastiano subentréra all'agente OLIVA Vito nello svbl-
ivita. di distribuzione ricambi de! magazzino, mentre que-
st'ultimo tornera ad essere utilizzato nell'attivitz di portierato svolta fino al
30.4.2008; : -
d) tumazione del magazzino: o
- turno n. 1: orario [06.30 - 12.30 (13.00 per agenti con profilo orario
_ settimanale di 39 ore)]: n. 1 unita; - '

- turno n. 2: orario [07.30 - 13.30!(14.00 per agenti con profilo orario

settimanale di 39 ore)]: n. 1 unitd; _ .
_ - turno n. 3: orario [11.00 - 17.00 (17.30/er agenti con profiio orario
I T T settimanale di 39 ore)]: n. 1 unita. '

Il Direttord F' enerale
(Ing. Giovanpii} tlchecchla)
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Azaenda per la Mobrhfa nell’Arsa di Taranto

. 65 -:55ET o s
Comumcaton. el __ . . L RS
o e e %SEL:EZIBNE INTERNA

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

TEMPORANEO )ELLE MANSIONI DI "Clperatore tecmco" (p :L7D) JPRESSE-IL SE‘TI'DRE
.OFFICINA

I'*azienda intende dar corso ad una selezione interna finalizzata alla formazione di
una graduatoria -di merito riferita ad agenti idonei allo svolgimento temporaneo di-
mansxom di “OPERATORE TECNICO” (parametro 170) presso l'officina.

La selezione sara espletata in osservanza delle disposizioni contenute nel
presente comunicato.

" Le prove previste tenderanno avalutare le attitudini dei candidati, nonche il livello
di competenza-di cui alla relativa deciaratona professionale.

Art. 1 - Requisiti per i'ammlssmne
Possono inoltrare domanda di partecnpazmne tutti gll agenti di ruolo del serwzlo
arg ,rtpl,“compresn quelli con contratte part —time. anG-ore/settimana -che~abbiano glar- e
superato il periodo.di prova;, che~non siano incorsi-nei due anni precedenti la data dI
' -scadenza per la presentazione clelle do 2 m,ganzmgwdlscupl nare definitiva
tra quelie prevnste dagli artt. |42, 43 e 44 del R.D. n® 148/1931 — al@ll personale .
s 20 BArbA=time con -ofariv’ settintaralé -Ar 26 BreFin ‘CaseYE - mansivfEmento nel’ pi’ﬁﬁlb"""""“"
professmnale di "Operatore tecnico" continuera ad essere utilizzato per n. 4
glorm/settnmana, con orario giornaliero di 6 ore e 30 minuti. _

Art. 2 - Domanda di ammlssmne.
_ La domanda di ammissione alla selezione dovra essere presentata su apposito
modellio dlsponlblle presso la Segreteria, ent%'o il termine -perentorio di -1-'-2.5 (dieci)
giorni successivi alla data di pubblncaznone del presente comunicato. o
La domanda ‘potra essere presentataa mano presso Ufficio Segreteria, ove sara
rilasciata apposita ricevuta, ovvero potra -essere spedita @ mezzo servizio postale con
raccomandata con avviso di ricevimento. In quest’ultimo caso, comunque, la stessa
.dovra pervenire in Azienda entro ‘la data stabilita, intendendo sin da ora I'Azienda .
esonerata da qualsiasi problema relativo ad -eventuali-ritardi-efo-disguidi-postaliz

Art. 3 - Prova
E' prewsta una prova pratica sugll interventi ‘meccanici pil ricorrenti sul materlale
rotabile ed una orale sul funzionamento dei vari organi degli autobus. :

Via C..Battisti, 857 +74100 Taranlo Te! 099 7366215 « Fax 099 7794247 « web; www.amat.1a.lf -»-e-mall: amat@gmat ta.dt
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‘A;"eiascuhé.iprové .poi:r:é essers assegnate un fpuntaggio'-smassimo ‘pari-a10/10; Per- ..
. pssere:ammessi.alia prova orale il candidato dovra tonseguire un:punteggio-di aimeno:-
o gD & Euela "pratiéa,.mentremex;conseﬁulre«lﬁdaneita ‘dovra cdﬁsegun‘e b -piirteggio. « ~ %
~di .almeno 6/10 alla;prova-oraie. In:caso di*parita di punteggio ‘complessivo tra-due o - - -' '
. .pitt candidati, la precedenza sara stabllita -attraverso 'applicazione dell'art. 19 del R. P
D.148/31 All. A).
' giomq_{ I'ora e [l uogo della prova pratica-e di quella orale saranno resi noti
attraverso una comunicazione scritta che sard inoltrata dall'azienda con un anticipo di
almeno 7 (sette) giorni rispetto alla data stabilita.

Art. 4 - Commissione di esame .
~ Uespletamento delle prove, lattribuzione del punteggio e la redazione della
relativa graduatoria finale sono demandatt ad una apposita Commissione Giudicatrice,
nominata dal Presidente dell’AMAT S.p.A.

N

Art. 5 - Graduatoria
N . Altermine: delie-prove la graduatoria-finalé-di-merito sara resa-neta €6iapposito—
comunicato. .La validité delia gracluai:oria edi2 (due) anni dalla data"di-emissione del
predetto comunicato. L'Azienda potra attingere dalla stessa per I‘assegnazione
tempotanea di mansnom di "Dperatore teenico” - p. 170. A ]
,iﬂ ARSI, S A 5 qd-;‘m.r._m.g;,r e AR . 0 cetpabgh L --v-'-':\dhﬂ:"ﬂ\x’s R LT N :mff‘ax%&:xm:a;u;‘a’- &2y b
Art. 6 — Norme finali
Si rende noto che in caso di mansionamento, nel profilo professnonaie di
"Operatore tecnico”: - '
a. per.gli "Operatori d' eserc:z:o" detto periodo sara conSIderato utilmente ai fini |
del calcolo dellanmamta di guida effettiva, parametro che determina lo
sviluppo parametrale .
b, 1a retribuzione mensnle sara commlsurata al parametro 170 e, pertanto, agli
addetti in POssesso di un parametro retributivo inferiore saré riconosciuto un
assegno Yad per:sonam" huale"?r;tfamento di miglior favore risultante tra. il
nuovo trattamento retributivo e guello- posseduto. Gli addetti in possesso di un
parametro superiore-a 170 »contmuemnno a percepire la retribuzione riferita al

parametro.

—

Il Direttore g a
(Ing. Giovanni Mgy

=5 SET. 2007

Via C. Battistl, 657 « 74160 Taranto-oTeJ 0997356215 .» Fax 099 7794247 - web: www.amat.tall -« e-mall! ema:@maara
Codice Fiscale, Partita lva e N°isctizlone al Registro delle Imprese df Taranto: 00146330733
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Ordme di.Servizion. 31 del-14.5.2008 = n e r

Ai Responsabili dell'Area tecnica
ed asercizio

——C@[/x(L X, Q . Atutto il personale interessato

A parziale modificazione dell'OdS n. 27 del 29.4. 2008 riferito alla riorganiz-
zazione dei settore officina attuata dal 1° maggio 2008, si stablllsqono le seguen-
ti variazioni, operative dal prossimo 19 ma

a) il turno n. 2, con orario [08.00 - 14.00 (i4.30 per agenti con profilo orario
settimanale di 39 ore)], previsto per i "Gruppi” nn. 1, 2 e 3 adibiti allo svol-
gimento delle attivith manutentive per "caduta" (o di "pronto intervento™)
avra il seguente orario:

[07.00 - 13.00 (13.30 per agenti con profilo oraric settimanale di 39 ofe)]}.'

b) Iagente PAPPADA' Glandomenlco, avendo rinunciato allo svolglmento delle

PORZIO Luigi, che lo segue nella graduatoria ﬁnale di merito per lo svolgi-
mento di mansioni di “Operatore tecnlco" resa nota al personale con 0dS n.
20 del 2.4.2008; ' ' _

- ¢} l'agente MASSAFRA Sebastiano subentrera all'agente OLIVA Vito nello svol-
gimento delle attivita di distribuzione ricambi del magazzino, mentre que-
st'ultimo tornera ad essere utilizzato nell'attivita di portierato svolta fino al
130.4.2008;

d) turnazione del magazzino: .
- turno n. 1: orario [06.30 - 12.30 (13.00 per agenti con profilo orario

settimanale di 39 ore)]: n. 1 unita;

- turno n. 2: orario [07.30 - 13.30 (14.00 per agenti con profilo orario

settimanale di 39 ore)]: n. 1 unita;
) - turno n., 3: orario [11.00 - 17.00 (17.304
eTTTTITT I settimanale di 39 ore)]: n. 1 unita. [

er agenti con profilo orario

1l Direttofd Benerale
Whtichecchia)

Via C. Battist!, 657 « 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amal.ta.it « email: amat@amat.ta. it
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Aziendo per lo Mobilita neﬂ‘Area dr Taranfo
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‘assere:ammessi alla prova orale il candidato dovra conseguire un:punteggio-di almeno: - -
6/1‘0 a- c|uelra ‘pratica, mentre per- consegiiiré-llidoneita dovra. cdrisegun‘e LA -puriteggio
_di a!meno 6/10 alla ;prova -oraie. In.caso di"parita di- puntegglo complessivo tra-due o

D. 148/31 All. A).
1l giorno, l'ora e Il luogo della ;prova pratica e di quella orale saranno resi noti

) attraverso una comunicazione scritta che sara inoltrata dall'azienda con un anticipo di
i almeno 7 (sette) giorni rispetto alla data stabilita.

Arl. 4 - Commissione di esame

. v

ha

~ U'espletamento delle prove, l'attribuzione del punteggio e ila redazione della
relativa graduatoria finale sono demandati ad una apposita Commissione Giudicatrice,
nominata dal Presidente del’/AMAT S.p.A.

Art. 5 - Graduatoria

predetto comunicato. L'Azienda potra attingere dalla stessa per l'assegnazione
temporanea di mansioni di "Operatore tegnico" — p. 170. '

Art. & — Norme finaii
Si rende noto che in caso di mansionamento, nel proﬁlo professmnale di
"Operatore tecnico™:

L

% a. per.gli "Operatori d'esercizio" detto periodo sard considerato utilmente ai fini |
' del calcolo dellanzianitd di guida effettiva, parametro che determina I.j
I sviluppo 'parametréle; . _

E b. 1a retribuzione mensile sara commisurata al parametro éZ-g e, pertanto, agli
addetti in possesso di un parametro retributivo inferiore sara riconosciuto un
assegno Yad personérrf'.' qdalé ;rgttamento di miglior favore risultante tra il
nuovo trattamento retributivo e quello posseduto. Gli addetti in possesso di un

parametro superiore a 170 .continueranno a percepire la retribuzione riferita al

1] Dlrettore
{Ing, Giovanni
+ 5 SEL 2007
c ?
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Codice Fiscale, Partita iva e N°iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto: 00146330733
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‘Aclascuna.prova potra-essere assegnato un punteggio massimo par a10/10; Per .. .

. .pit candidati, Ia precedenza sara stabilita attraverso l'applicazione dell'art. 19 del R, . K

.- Al termine delle prove.la:graduateria-finale di merito sara réSa-nota-con apposito~=— ==
comunicato. La validita de!ia-;graclgat':oria & di 2 (due) anni dalla data di emissione del -~ “-
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Azaendd per lo Mobilitd nell’Area di Taranto
65 T rSSELI0
‘Comunicato n. : ‘ )

o o ' < SELEZIONE INTERNA : :
o PER-EAFORMAZIONE-DIUNA GRADUATORIA DI AGENTI IDONET ALLO" SYOLGIMENTEO: +4: 2.0,
. TEMPORANEO DELLE MANSIONI DI "Operatore tecnico". (p 170) PRESSQ IL SETTORE

-OFFICINA

'azienda intende dar corso ad una selezione interna finalizzata aila formazione di
una graduatoria -di merito riferita ad agenti idonei allo svolgimento temporaneo di
mansioni di “OPERATORE TECNICO” (parametro 170) presso l'officina.

La selezione sara espletata in osservanza delle disposizioni contenute nel
presente comunicato.

" Le prove previste tenderanno avalutare e attitudini dei candidati, nonché il livello

di competenza di cui alla relativa declaratoria professionale.

Art. 1 - Requisiti per 'I'\ammissione
Possono inoitrare domanda di partecipazione tutti gli agenti di ruolo del servizio

'.tpl compresi- quelli_con- contratto part - time di 26 ore/settrmana-rche-fabblane-gla~ '
.superato it periodo di prova, che non siano incorsi nei due anni precedenti la data d|

scadenza per la presentazione delle c_lﬂm@nde..m..gg_a Ssanzione. d|5C|pI|_Q%re definitiva

—,Wm
tra quelle previste dagli artt. |42, 43 e 44 del R.D. n°® 148/1931 - al A). {1l personale
57 part*= time con -orario- settimanale ‘di*26 ‘Oré~in €as6 di-mansionamanto ‘nel “prafifs - -+~

professionale di "Operatore tecnico" continuera ad essere utilizzato per n. 4
gior‘ni/settin';éna, con orario giornaliero di 6 ore e 30 minuti.
Art. 2 - Domanda di ammissione

La domanda di ammissione alla selezione dovra essere préséntata, Su apposito
modelio disponibile presso la Segreteria, entfo il termine perentorio di 10 (dieci)
giorni successivi alla data di pubblicazione de! presente comunicato. .

1a domanda potra essere p'resehtata a mano presso ['Ufficio Segreteria, ove sara
rilasciata apposita ricevuta, ovvero potra -essere spedita a ‘mezzo servizio postale con
raccomandata con avviso di ricevimento. In quest’ultimo caso, comunque, la stessa
dovra pervenire in Azienda entro la data stabilita, intendendo sin da ora |’Azienda .

esonerata da qualsiasi problema relativoad eventuali-ritardi-efo-disguidi-postali.-

Art. 3 - Prova ,
E' prevista una prova pratica sugli interventi meccanici pitl ricorrenti sul materiaie
rotabile ed una orale sul funzionamento dei vari organi degli autobus.

Via C..Battisti, 857 -+ 74100 Taramto « Tel, 039 7356215 « Fax 099 7794247 « web: www.amatta.lt -»e-mall: amat@amat.ta.it
-Codice Fiscale, Partita iva e N° Iscrizione al Registro delle Imprese di Taranta: 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato



Prot. 4420/DG

—7

V' sp.a

Azienda per la Mobliité nell’Area di Toranto

Taranto, i 4.3.2008

Al Sig. Presidente
e p. ¢. Al Sig. Direttore Amministrativo
Al Sig. Direttore tecnico

Al Responsabile Area personale

OGGETTO: Selezione interna per la formazione di una graduatoria di agenti idonei allo
svolgimento temporaneo: di mansioni di "Operatore tecnico” — par. 170. Graduatoria
finale di merito.

Si trasmette la graduatoria finale di merito riferita alla selezione in oggetto, ordinata nel
rispetto di quanto previsto dall'art. 19 del R. D. 148/31, All. A) nel caso di candidati che hanno
conseguito il medesimo punteggio totale, secondo quanto previsto dal Comunicato n. 65 del

5.9.2007:

N, CANDIDATO e | N CANDIDATO PURTE > CIO
™17 IPaurini Gregorio 16,00 15 |Antonicelli Francesco 14,50

2 |Cecere Vitantonio 16,00 16 [Flemma Bartolomeo 14,00

3 [Porcellini Stanislao 16,00 17 Picuno Mirko 14,00

4 |Pappadd Giond.co 15,50 - 18 [Massaro Cosimo Sergio 14,00

5 |Conle Angelo 15,50 19 IMassaro Pasquale 14,00

6 |Porzio Luigi 15,50 20 Dell'Orco Roberto 13.50

- 7 |Pepe Nicola 15,00 21 fFanelli Amedeo 13.00

8 |Ventricelli Carmine 15,00 22 Mastrovito Francesco 13.00

9 |Pasanisi Giuseppe 14,50 23 |Cazzgto leonardo 13.00

10 |De Luca Benedetto 14,50 24 BSerafino Gaspare 13,00

11 |Albanese Francesco 14,50 25 [lroia Angelo 12,50

12 {Zizzi Antonio 14,50 26 _Ruggiero Antonio C. 12,50

13 |Giorgino Giovanni 14,50 27 Massafra Sebastiano Non valuiato

14 |Santoro Giovanni 14,50 /.

Il Direttonlesaenerale
atichecchia)

{Ing. Glovanni

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto » Tel. 099 7356215 » Fax 099 7794247 « webh: www.amat.ta.lt e e-mail: amat@amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita lva e N° iscrizione al Registro delle Imprese dI Taranto; 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato



Al Direttore
AMAT S.p.A.
Sede

11 sottoscritto ﬂﬂ'fﬁﬂ P SBastIr e dipendente di questa Azienda, con
2 0€ L :  ta

. . 4
la presente,comunica che dal glornq/

-

trasferito il proprio domiciliod - ]

da via @%’ﬂl Al . gO.AM F(J A G5 73// - é/ﬁﬁ/m ﬂi’///\’e/f

s,

a via U‘CO /F Uo.mn’o' m. 58&- yﬁ‘\K/ﬁNﬂ ﬁéﬁ‘/(@/ﬂ‘

Con Foccasione invia disfcinti saluti

L'agente -

3048

Prot. . . 7
~ T e 008 /‘%
7 RESDEE , M

(]
OG  DIRETIORE GEMERALE [
DA DIRETTORE AMMINISTRATIVO L
DT DIRETIORETECNCO: oI
UE  ESERCIZIO MOVIMENTO

e e UAG  AFFARIGEN/PRISINISTRI

VA ACQUISTI /CONTRATTI-
UG CONTABILITA'/ BILANGIO
(# INFORMATICA
UP PERSOHALE/ RETRIBUZiONI@
UT  TECHICO

O
()
I
O

VPT PROCOTTITRAFFICO o

WERG RAGIONERIA/ECRNOMATO 1) (\/
i
o

*‘*%\ §T1Q STAFF QUALITY
\ .n:?"""“"ﬂ&_ et

t'"'r"\--ma -u""'.“,»




Spett.le Direzione Generale
AMAT - s.p.a.

Oggetto: domanda d’ammissione alla selezione interna per “Operatore Tecnico” (par. 170).

in relazione alla selezione interna per la formazione di una graduatoria di merito di agenti
idonei allo svolgimento temporaneo di mansioni proprie della qualifica di “Operatore
Tecnico” — parametro 170 — area professionale 32, area operativa Manutenzione Impianti
ed Officine, resa nota con Comunicato n° £ 5del &40 2 Ax

CHIEDE

di essere ammesso alla selezione in parola. A tal fine, sotto la propria responsabilita,
dichiara:

1. di essere dipendente di ruolo del servizio T.P.L. - con contratto a tempo pieno -
dellAMAT —s.p.a. dal: @293‘§)c?5

£ .
2. dirivestire la qualifica di: Ofﬁlﬂ(ﬂfregﬂ (parametro }(193)

3. di non essere incorso nei due anni precedenti la data di scadenza del presente

avviso in una sanzione disciplinare definitiva tra quelle previste dagli artt. 42, 43 e
44 del R.D. n° 148/1931 — all. A).

Inoltre, dichiara di aver preso visione e piena coscienza delle condizioni di cui al bando
della selezione in oggetto e di accettarle, tutte, incondizionatamente.

Dichiara, altresi, di prestare il proprio consenso al trattamento dei dati personali per gli
adempimenti connessi alla selezione.

[nfine, dichiara che le notizie di cui sopra rispendono a verita, prendendo atto che, in caso
contrario, cid comportera 'esclusione dalla selezione.

Taranto, |I£)‘(‘at’¢&% .......

A3%48
o™ 7 SE. A

P FREIENTE O

0 ORETIOREGEMRME OO

“{ﬁs& DA DRETIORE AMMINSTRATNO 1
\t} DT DRETIORE TECHKO

UE  ESERCIOMOVIENTO
UAG AFFARIGENRRSINGTRI
Uk ACOUISTICONTRATT
UG CONTABLITA 1BLAKCI
U WFORMATCA

VP PERSONALE (RETRIBZON
U1 TECNCO

4P PRODOTT TRAFFCO
(G RAGOMRI/ECOMNATO
§Q ST QLA

0 pooogoooood
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Azienda per lo Mobilitd nell'Area di Taranto

Taranto {4 SET. 2007

Prot. N° 4665’ /UP

CERTIFICATO DI DIPENDENZA

Si certifica che il Sig. MASSAFRA Sebastiano, nato a Martina Franca il
29/04/1954, & stato assunto in data 02/03/1983 alle dipendenze dell”’ AMAT (Azienda

Municipalizzata Autotrasporti Taranto).
I 07/02/1996 1’Azienda Municipalizzata diventa Azienda Speciale per la

Mobilita nell’area di Taranto.
A seguito di trasformazione da Azienda Speciale in Societd per Azioni con

relativa iscrizione nel registro delle imprese, dal 12/01/2001 acquisisce operativitd

giuridica ’AMAT S.p.A.
Dal 01/06/2005 il dipendente risulta in possesso del profilo professionale di “

Operatore di esercizio par.183 ™.
Si rilascia, a richiesta dell’interessato, per gli usi consentiti dalla legge.

IL DIRETTORE GENERALE
(Ing.Giovanni ICHECCHIA)

W

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto

Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel, +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it »e-mail: amat@amat. ta.it

Codice Fiscale, Partita Iva e N iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociate: € 8.400.000,00 interamente versato
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Taranio.li
Spett/le :
)  PRESIDENTE AMAT -
i 2 EE R ImLAT Tnap T I L e e R e T
“OGGET I._()":"Hch.i'eStacexi'.fiﬁcato. R SR S it
- II sottescritto \\J(A SSATRA SesashiAnd, dipendente di codesta
Arienda con a qualifica di OR. A .@’&_&15 LC.. ,con lapresents:. J
CHIEDE
il rilascio di un certificato-di :
" >Q - dipenﬂeﬁza o L g
MIWFS.”. 4
THALL, pEI..L'lS]tE collegiale: ; N s o
DlmUStramo della rembumone [ 0

:’

In atresa, porge distisiti saluti:-

Aok
"N 7 SEL I

P PRESIDENTE Ij ;
DG - DIRETTOREGENERAE O~ .

(DA DIRETTORE AMMINSTRATIVO O3

D OIRETTORETECNCO - OO
[E ESERCIZOMOVMEND O3
UAG AFFARIGEN/PRISINSTRI OO
UA - ACQUISTI/CONTRAT OO
UG CONTABILOA/BLANGO O3

Ul INFORMATICA
UP  PERSONALE /RETRIBLZ!
U TECNICO

UlPT FRODGT) TRAFFICO O
ufRG RAG! E !ECONOM&TO |

o Ag yﬁz

%




‘_all‘lne
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ep.c. Al ﬁéﬁﬁonsabilé Area Esercizio

SEDE

OGGETTO: Adempimenti connessi alla registrazione degli eventi di malattia, déi -ceftificati
medici e del permessi di uscita del personale in servizio. Precisazioni e "

Con riferimento ‘@ quanto in oggetto, ‘facendo seguito alle disposizioni gia
* fornite con ods n° 25/2007 ed alla specifica formazione svolta nei ‘giomi scorsi dal Dott. Ciro ™™~
Russo, ‘con.la consegna ad ognuno di.un opuscolo inforhativo, Si riepilogano di seguito gli' -
adempimenti da effettuare. ' '
REGIST RAZIONE DEGLY EVENTI DI MALATTIA

Tutti gli -eventi di malattia comunicati 1ielefonicamente .devono essere
obbligatoriamente registrati nell’apposita procedura informatizzata.
A tal riguardo I'addetto in servizio che riceve la segnalazione telefonica deve entrare

nella procedura con la propria password ed inserire il nominativo dell’agente ammalato che
ha chiamato nel .campo “dipendente”. Di seguito la procedura riportera in automatico il dato
della medaglia, la descrizione, il tipo evento, la data e l'ora di registrazione dellevento. Ii
campo “Data fine” deve essere compilato solo qualora il dipendente ammalato comunichi

anche la data di fine della malattia.

Yia C. Battisti, 657« 74100 Taranto-sTel. +39 099 7356 1« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it « email: gmat@amat. fq.1t
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale:-€ 8.400.000,00 interamente versato
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Vanno compilati di volta in volta 'ancheﬂii campi “inizio evento”, “continuazione”,
“ricaduta”, ovvero di “malattia insorta durante le ferie”.

‘Qualora 1l lavoratore comunichi che durante la malattia avra un recapito diverso da
quello ‘abituale, dovrd essere compilata anche la sezione “REPERIBILITA DURANTE LA - -
MALATTIA". "

Al termine della registraZione occorrera cliccare sul tasto “Registra” e nel campo
“NUMERO REGISTRAZIONE" comparira il -cd. “codice chiamata’, che dovra essere
comunicato al lavoratore ammalato. _

Poiché il lavoratore ammalato & tenuto a comunicare il proprio stato di malattia tutti
i giorni, sino quando il certificato non perviene in Azienda, nelle ipotesi in cui lo stesso -
segnall che trattasi di comunicazione di malattia successiva alla prima, & sufficiente inserire |l
nominativo del dlpendente nell’ apposn:o campo e sara visualizzato | ultimo evento di malattna
del lavoratore non ancora definito. In automatico la procedura compilerd i campi necessari e
comparira il nuovo codice chiamata da fornire.

REGISTRAZIONE DEI CERTIFICATI DI MALATTIA

Allatto della presentazione dei certificai medici gli stessi devono. essere -
obbligatoriamente registrati nellapposito prc‘xcedura;' per la registrazione & sufficiente :
inserire il -nominativo del dipendenté e automaticamente si compileranno tutti i-campi
conriéssi alle informazioni gia registrate relativamente all'evento di-malattia ancora aperto.In
automatico si compileranno i campi “Data consegna” e “Data inizio malattia”.

Invece i campi “Data emissione ‘certificato” e “Data fine evento” doVraﬁno essere
compilati dagll addetti; a completamento delle operazioni di registrazione di dati, si dovra
procedere alla stampa della ricevuta da rilasciare a chi ha presentato il certificato..

| ~ All'atto della consegna dei certificati occorre controliare che gli stess! siano compilati
in tutti i campl (data inizio e data fine malattia, data emissione del certificato e lndlcazmne
se trattasi di inizio, contmuaznone o ficaduta).

Gli addetti al servizio di portierato che terminano il turno di servizio alle ore 224:00
dovranno provvedere alla stampa dell’elenco dei certificati di malattia registrati nell’arco della

giornata. Tale elenco, debitamente sottoscritto, la mattina successiva dovra essere
consegnato all’'Ufficio Personale e Retribuzioni, unitamente ai certificati di malattia registrati.
Via C. Battisti, 657.» 74100 Taranto  Tel. +39 099 73561e Fax +39 099 7794247 e web: www.amat.ta.it .+ email:-amat@amat. ta it

Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro detle Imprese di Taranto 00146330733
‘Capitale sociale:*€-8:400.000,00 interamente versato
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REGISTRAZIONE DE PERMESSI DI'USCITA DEL PERSONALE

I permessi di uscita del personale devond -essere registrati sugli appositi moduli in
dotazione, che devono essere compilati in modo puntuale in-tutte le caselle ivi riportate (vedi
fac simiie allegato con indicazione specifica delle' modalita di compilazione).

‘Si rammenta al .personale che in-caso di errore nella compilazione ifogli, che sono
numerati progressivamente, non devono essere strappati ma devono essere barrati e .
riconsegnat! all'Ufficio. | N C

Gli addetti al servizio di portierato che terminano il turno di servizio alle ore 24:00
dovranno barrare la parte del foglio .non compilata, completare la casella “totale permessi
registréti” e app'orre"la propria firma. Tale elenco riepilogativo la mattina-successiva dovra
essere -conseghato ailiUf'ﬁc_:io Personale e Retribuzioni, unitamente al permessi di uscita -

- registrati.

' IL DIRETTORE/{SENERALE
(Ing.  Giovan, Matichecchia)

Via C. Battisti, 657 «74100 Taranto -»'Tel, +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 .« web: www.amat.ta.it «email; amat@arpat.ta. it
Codice Fiscale, Partita lva:e N° Iscrizione.al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale-sociale:€:8.400.000,00 interamente versato
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SCHEDA RIEPILOGATIVA MODULI

| fogli sono numerati in sequenza (in alto a destra), prestare attenzione ad utilizzarli in
sequenza; in caso di errore ‘barrare il foglio e consegnarlo comunque senza-
.pratlcare abrasmm e cancellature : . . :

La scheda in questione va compilata nelle seguenti caselle:
« ' Data : indicazione del giorno di compilazione
» Richiedente: nominativo del dipendente che utilizza il permesso

-+ Settore: Reparto di appartenenza del dlpendente
» Orario di uscita:
» Orario rienfro
» Totale dei permessi registrati. numero dei permessi registrati nella pagina
ﬁgr-Al\F’}A-ﬁr-oT- SQI:IEDA RIEPILOGATIVA AUTORIZZAZIONE USCITA 1 18181
: GIORAND ‘MESE ANND ‘ ! . ! aneasasee D :
DATA el SERviZIO {m % =
. N PERMESE0O ‘ .FIICHIEDENTE * BETTORE DHAR;D USGITT‘M‘C‘:::DHID HIENT'RO
AL | CTT1TTT1T1] OFF /B EA Cleiciz] | BlIZIo]
Z | [TT1 11 _ Ha oo  R.E elEez] | BEFLE]
2| ITTTT] : . Faworns wlzk] | PlelZld
H | CLTTT] V7o (o E ZAVAR"A 211r
S | I 1111 Mt €2 /R L lz] | Azl 7]
& | 11 _ Hercorne L 1zlz]s) | FRI71B]
F | L1177+ A [l Akl (a3 ls] | HIFHIE]
€ | [T 1T 117 L. _parpni/ E3rAEAEY
S| I 1T 117 rane. | QEle] | [elz13]
Ao [TTT11] L A PRV Llelt 3] | 72T
I N I I I Y M4 xou. [L[F418] | HIFEE]
42| [TTTT] e ‘ Maxg v [Z1oE] | [Rizlold)]
[TTTT1 ; B O I IO O O
CTTT1T1] J ! L1
I NN NN
[T T1T1] N I S A A A
(TTT1TT11 LI Ll tr 111
LT 1] I I
CTTTT1] CITT1] | O
(I T TT] LITrri Lty
TOTALE PERMESSI| AEGISTRATI LADDETTO ALLA PORTINERIA
[T ] '

JTORIZZAZIONE USCITA i sio o



PROMEMORIA PER ADDETTI AL SERVIZIO-DI PORTIERATO. /= -

‘CERTIFICATI DI MALATTIA

Verificare che il certificati-sia compilato in tutti i campi.ed in-particolare:
~ Deve essere indicata la data di emissione del certificato

.= Deve essere indicata la data di inizio e la data di fine della malattia .
« Deve essere specificato se si tratta d| mlzio o contmuazmne

{
(ESTATD DI MALATTIA PER IL DATORE DI LAVORO SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
ah 2 DL, 66371979 ¢ pd. 15 L.-155/1981) .

i Riferimento certificato

Da secapitare o rasmeltere con raccomandata AR.
.-.3 a cura del lavaratore al datore di Javoro, entre due giornl dal rfascio.

" RISERVATO AL MEDICO" *

* coerl data fine malattia |couemoone « comonsearumie:

WP UNER  WFS AWES g (0PD o JHEE R
ARG YHiPS hen INP gl
>

PROGNQSI CLIMICA ATUTTA IL DICHIARA O ESSERE AMMALATO DAl
@k Hess i Gty

N e AN

N N,

. “l!T'!; JHPS
, DATA RILASGIO GERTIFIGATO M
| peme e e o CONMWAZONE  AGATUIA
—, I/!._l. ¢ | a2 L g L.
i . K—-‘ A FInbR [564 MEGIZO
. © .| msERvaTO AL I\ATOHE Di LAVORO \ ,
o data certificato I R, Inizio o continuazione
ARISERVATO, AL LAVORATORE & NOMINATIVO |:qm(,,\;%
' BT
HEPERIBILITA DURANTE LA MALATTIA Funeeﬁgstﬂda!ﬁ!gné Ak __t__ 4 _1_a_ 1 .}
[DAT DA RD:GARE $OLO'SZ BIVERSIDAQUELLI INRESIDERZR) -
mmzza i AU e b e e o
< s, RTRU T T TR TR S T N IR Y W WU NN NOOC SO S T S W G0 N TR T LN SO WO | '
GAP. i COMUNE : ‘
Y TR T T tonoa. 1 l PO YO JOE YUY WS, YOO WO Y YO

QUADRO"

ATL: STEP Sph- TPG POSTITALIA SoA - PARS, o - ¢, 30000960« 12005

In caso di mancanza anche di uno solo - dei dati richiesti, non :sard possibile accettare e registrare il
certificato. ' :
L'operatore che termina il'turno alle ore 24,00 dovra provvedere, prima di smontare a stampare Ielenco dei
certificati emessi nella giornata.

~Stampa elenco certificati
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Foundazione 8. Raffacle —
Cittadella della Carita’ RS

Ple Cittadella, | - 74100 TARANTO
TE e E&x: 099 - 4732214

Dipendente Wshf@ &ﬁ&é} Sﬁﬂ/ﬂ-ﬁ
Mausione \/{ é;( (A A/DZ/Q

coco¥ponoooonog

]

=

Gindizio di Idoneita’ lavorativa specifica
(azt. 17, comnna 3, 1. Lgs. 19/9/1994 n. 626)

g TEMPORANEAMENTE NON IDONEO ALLA MANSIONE INDICATA PER MESI
DARIVEDERE I,

o NOMIDONEO A SVOLGERE LA MAN SIONE INDICATA

»<IDONEQ A SVOLGERE LA MANSIONE INDICATA

PRESCRIZIONI: . ' e

e " 1332 "f‘-‘" "‘-.'.."\::nz
ledicoLCompetente
Via\S«Qrimini, 52/E
el. 080.4858152 - Cell. 335.8542781
4015 MARTINA FRANCA (TA)

Data Qf ,5 L]‘jo/]—_

] .

Si ramamenta chve, ai seusi dell’art. 17, comma 4{del D. Lgs. Del 19/09/1994 n. 626,
avverso a tale giudizio 2 ammesso Ticurso, nei termini di trenta giori, all’organe di
vigilanza della ASL..
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_Avviso di ricevimento

%ﬁammandata DPacco _2 6 QGQ ({ © 6 goq.l @

Assicurata Buro Nurmero
Data di spedizione Dall’uﬂici9 postale di
Destinatario MASSAFRA SEBASTIANO
vie_ VIAOSTUNIZONA M 233/B
A 74015 MARTINA FRANCA TA
Firma per esteso del ricevente Data Firma dellincaricato allmtribuzione “‘éolﬂo’d'éll’ufﬁc‘io
(Nome e Cognome) di distribuzione

Consegna efiettuata al sensi dell'art. 33 D.M. 09.04.01:
= Invii multipli & un unico destinatario
* Sottoscrizions rifiutata



Posteitaliane AJR.| .+

Avviso di ricevimento
Mod. 23-1/0 Cod, WB4DME - L3

Da rostitulre a - — — A.l\"l.;\.T-_ S.P.A.
va - - - VIA CESARE BATTISTIN. 657
" T 74100 - TARANTO o
I(_Z:_F -2 - - Locam F‘r—évmcﬁ{

PIV I 0D I me n me
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SCELTAPER LA’ DESTINAZIONEDEL TRATTAMENTO DI :FINE.RAPPORTO
(&rticold. 8,.cor icgribre 2005, n. 252)

"8, eomime 7, debreto legistativo 5'aic
ORI FRE o B Freene Y e iR BRI TR B T B

" ODULGPER TLAVORATORI ASSUNTPENTRO'IL 31" DICEMBRE 2006
CEET L L

llLa softoscritio/a WS%F'%55’3‘4517’4}14}75953;#54&295?9}:, ,
’né't,c'ﬁa aﬂﬂﬂﬁﬁ%:{m”"g_uz‘?az‘fh codloe FISCAIE .vvvers e sesmmsevensesssrsessssnessnsaceses ,
dipsndentedel...  .......47. PTRL e evemartecutsmesasmesssbost aras aemsAsRsRebeR e et s s an et sat e AR en)

Compilare solo la sezione alla qualé il lavoratore appartiéne
PO LE T TR LR ISR e i Creat g vt i P bas .-
Per i lavoratorl, iscritti alla previdenza obbligatoria in data successiva dl28:aprile-1993,-che alla-data del
31.12.2006 non versino il trattamento di fine rapporto ad una;forma pensionistica. complementare
con [a presente, in aftuazione di quanto previsto-dall'art. 8, comma 7, del decreto legislativo n.252/2005
L DISPONE |
O che il prophio. frattamento di fine i_r?f:purtd " vénga integralmente conférito, a decomrerg dal
periodd di pagd “‘in  corso alla  tdta delld presents, alla seguente forma - persionistica
COMPIBITIBIIEANE. . 1 s1u o nerer vt sme srcmnspre sns ros sesmne sme bas sarans saasavasasannes cenenennenenn--88 Quale 11 sottoscritio ha aderito in
data ... ../ ...

:;Alr[gga:.popia‘del maodulo di adestone

O chell p’t@gﬁd}ﬁﬁiﬁéﬁéﬁt_g@isﬁp%rﬁpportn"ﬁﬁfifyehgérdeéﬁnato ad una forma pgnsionisti"ébmﬁiementare e continui
dunque ad-essere régolato secondo fe previsidni dell'articolo 2120 del codice civile. (1) "

ST TR

In caso df mancata compilazione-e consegna dsl presente madulo entro if 30 giugno 2607, if trattarmento dj fine
rapporto che maturera & decorre dal 1° luglio 2007 verra destinato integralmente alla forma pensionistica

complerientare individuéta af sérisi delfarticolo 8, comma 7, lettera b); del decrolo legislativo n. 252/2005.

[SEZIONE 2.

Per.i lavoratori, iscritti alla. previdenza obbligatoria in data antecedente al 29 aprile 1993, che alla data del 31

dicembre 2006-versino una quota del trattametito di fine rapporto ad una forma pensionistica complementare

con la presente, in aftuazione di quanto previsto dallart. 8, Comima 7, del decréto’ legislativo n. 252/2005

’ " DISPONE: .- o

O che ~venga confermata .la destinazione del, trattamento di fine rapporo al fondo pensione
ee s e e eansenstmsae e sus sresssssn senssrnesunsansennsorseneny 8l GUAIETI SOHoSCrItto gid HHlerisce alla data del 31 dicembre 2008
e.al quale( 2\;alsa;.una quota del proprio trattamentd di fine rapporio, nella identica misira  prevista alla date della
presenie; '

O che venga conferita al fondo PEMBIONE .........cceeecicmcesserernmsamsans s st mesnseneesenseneney @l QUAIS 1 sottoscritto gia
- aderisce alla data del 31 dicembre 2006 e al quale versa una quota del proprio trattamento di fine rapporto, anche la
quota residua dehTFR che maturera a decorrere dal periodo di paga in corso alla data della presente.

in caso di mancaia compilazione.g.consegna, del,presente, modulo_entro 1.30.giugno 2007, U trattamento di fine
rapporto che maturerd a decorere dal 1° luglio 2007 verma destinato infegralmente alla forma pensionistica
complementare alla.quale il lavoratore ha gia aderito alla data del 31 dicembre.2006 e a cui versa una quota del TFR.

0
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| SEZIONE'3)

Peri’ nammmﬂfmmm@mmmmmt lg Lﬁ’!ﬂl&!g@zﬁ!!\ e

: ..ﬁ@m@pﬂpa iga,mﬂ,g,ayg data del
1 dicembre 200 o 1 j
:l qu:ﬁgl .ar::ﬂﬁgfm’"ﬂwg 3‘%%%%0 nh%@fé dano la’possib “&P@‘? fe?f@ ﬁgrl:pklemantarea

con la: presente«mattugz{pﬂe;gtgggmgfpggqlstqﬁdaékqﬁéaﬁ@lrmgq,, del decret lpg‘lglatkvo n. 252/2005

‘O chell proprio ‘trattamento di-fine Tapporto non vehga destinato ad una'forimapensionistica complamaniare e continui
dunque ad essere regolato secondo le previsioni dell'articolo 2120 def codice civile; (1)

. RS Y S LY
» che il proprio traftamento -di fine rapporto venga conferito niella misura ‘del” 33% prewsta ytiitsil v?génii accordl o

. contratti.collettivi, a decon da eriodd dipépa in-corso-alla data della presente, alla seguente forma pensio lq;lca
- complementare ..-lla quale 1 snitoscr{!tto ha

adarito In data. @ 2/ W4 JHermo. restando che la quota residua di TFR continuera ad  essere regolata setontio -
- -le-.previsioni: da!larﬂcolo 2120 del-codice: cwlle, (2) "

. EIAE L B e g
o chell proprio trattamento i fine rappnrto ga integralmente conferito, & decarrere dal parlndo di- pagéﬂﬁ”‘éafso-
’ alla data della presents, alla seguente’ forma pensionlstica cOMPIEMBNTATE. ...ccciieasurrsiverneseens [
jetertad @ﬂuﬁsquﬂle'ﬂt?oﬁ?fimmﬁa bﬂ!ﬂqﬂﬂtﬂ{'y#ﬂm Qf'fl'l' %éf:‘ a0 SR, ik o .
= iigaeas Yalmbaule BikdeaGer '

A 16 ﬂ:ﬁrﬁn‘ ﬁ‘m‘é"k'*ﬁﬂﬂi;ﬁ‘g}m‘ e,-&_! &,’m ,tek}”aﬁ ﬁidw 1 rgm

! L3y ;]m

3o giu ho‘éob?“ i "ﬁqat;nenfo di fme

T e T e T et A Lt

[SEZIONE 4| ' e A

Per F'lavoratorl; iscritt alla previdenza obbllgatoﬂa”ln dits antebeante AR s, che alla data del |

in caso di mancata compilazione e consagna ng modﬂ?o entro
N ne C I /i destinafo integralmente alla forma ensfomstfca ;
e s o ,',%é ﬁiap; A %@@nﬂﬁi ol i ;?Bﬁh“zséx,zén oo |

‘s.*.’s..mm' "

I

E com ‘non versino Ilftrattam 5 portoa na: forlpa panslonl Jca: comp_lgmnntare el
' ?ﬁ*““ R &ﬁﬁahmw**&a%@x ﬁ,ﬁgﬁ&iﬁﬁ, dive g'ﬂ" camsli s SR ITER
con la presente In attuazione di quanto revis " , ‘comima ”7’, ErdecretoiogisiEtive n 25312005,
Tr Y {a‘;-gﬁ‘cgm a'igmmmiﬂaﬂamq.w DTS sf"t"'——"'\.u;g'. R s
15N P A o ﬁ Nﬂ t‘n : ) fse g

mhg!lmmpﬂowatrﬂﬁﬂmfm@m'ffl,lﬁr@ﬁm[,tv qqgwﬂg ge 'tL alp; arjd:pga,fgmlacpauslqplst@gmmefgmqn{areaa,}ggnimuf

"dunque -ag-essere-ragolato-:secontole; prewsmniﬂa aritco 2120 ] codioe:clv]le, )

PRpUEEL (YR LY

"D Ghe il propris iratamento dl fine: rapporto enags CoRfeIG RalE TG el .:.".‘...%"(3)"9 decorrere;qglj Sfislo; |
di paga in corso ala data della présente, alla seguente forma pansiunlsttca complementare’ |

r.-:a} %ff sy :\; i aid %{%?;mé :ﬁg’{?f‘g:‘ﬂg&ﬁ?z %;é -t;i ﬁﬁ %:'é*’;ﬂjﬂglb" 1.
+hie r,s ;:, &fﬁimﬁg;ﬁ a%%lgfgg{w ; ui%; l:::;h B N (\:;mm

Allega copia.del'modulo di adeslorj%g‘

"‘ﬁ& :.iranﬂé’mte“ﬁfé e i"t:l::nféritﬂ:z'ﬁfa'”'iigﬁf:ﬂ'i'ena”Hiél"pxarimit:u 4l paga |
e i allg “forma’ "‘pﬁ?!onlstlca Plamantare ;
P iag 18:5:‘

ala ‘Hl*satfoscritto ha
IR :

R

: E e W AR DL 2k *:ur.‘ ‘
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‘Prot..n® #2859/UP =LY L Taranto, I .~y

CERTEFL
w'aoo,,"o

Azienda per lo Mobllita pell’Area di Tarante . 5, SICERT {0

T

. Ai dipendenti
Oliva Vito
Giosa Rocco
Massafra Sebastiano
el ) Muscetia Pietro
Saponara Giuseppe
.. . Albano Michele. . ... . .
Chiarelli Antonio
Donvito Antonio
D'Oronzo Bruno
Rimauro Ugo
SEDE

e p.c. Al'medico aziendale
Dott. Martino Ancona
c/o Cittadella della Carita

Oggetto: Accertamenti sanitari finalizzati alla verifica del possesso dei requisiti necessari per lo
svolgimento dell’attivita di vigilanza presso la postazione di ingresso del deposito di Via
Cesare Battisti

Si informa le SS.LL che il giorno 28 febbraio p.v., & digiuno, alle ore 8:00, dovranino.
presentarsi  presso la Cittadella della Carita, per essere sottoposti agli accertamenti sanitari e alla
visita medica da patte del medico aziendale competente, Dott. Martino Ancona.

I predetti accertamenti sono finalizzatl a verificare i possesso dei requisiti richiesti per lo
svolgimento delle mansioni di vigilanza presso la postazione di ingresso del deposito aziendale di Via
Cesare Battistl.

Si porta a conoscenza del medico aziendale, che legge in copia, che le mansiconi lavorative
che dovranno essere assegnate al predetto personale sono di natura sedentaria e consistono,
prevalentemente, nel presidiare la postazione di ingresso, nell'annotare su apposito registro tutti i
movimenti. di ingresso e di uscita.dei mezzi aziendali e del refativo personale, nel registrare su
procedura informatica le-comunicazioni telefoniche di-assenza per. malattia del personale e la consegna

def relativi certificati medici, nel controllare gli accessi da parte dei terzi, ecc. - :
1l servizio in esame, che sara .operativo anche nei giorni festivi, dovra essere articolato, a -

rotazione, su 4 turni aventi i seguenti orari:

dalle ore 0,00 alie ore 6,30;
dalle ore 6,30 alle ore 13,00,
dalle ore 13,00 alle ore 19,30;
dalle ore 19,30 aile ore 2,00.

YV VYY

<.« Infine, si fa- presente ai lavoratori destinatari della presente che, ai fini retributivi, fa

»glornata del 28 febbraio 2007 sard considerata congedo aziendale retribuito, ex art. 22, u.c.

Regolamento All. A) al R.D. n® 148/1931.

, 1L DIRETTORY GENERALE
‘ (Ing. Giovann\§latichecchia)

.. Mia C, Battisti, 657 = 74100 Taranto ¢ Tel, +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 » web: www.amat. ta.it » email: _amat@amat.ta. it -

Codice Fiscitilé] Partita Iva e N° iscrizione at Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: €.8.400.000,00 interamente versato

pag. 1

L3

-



SLIP + ATz

Ed. 02/04 - L3

Avf}isg di ricevimento

@ Raccomandata |:| Pacco

Mssioas wo ilglo

%)
=
A
=

EY

Numero
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v MASSAFRA SEBASTIANO
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Aziendu per la Mabilita nell'Areq di Taranto % SNCERT |2 toh]
Prot. nAqu ...... /UP Taranto, i 2 § GER. i}
Spett.le
Dipartimento
del Trasportl Terrestri
Quartiere Paolo VI

74100 JARANTO

RACCOMANDATA A/R

OGGETTO: Comunicazione inidoneita ex art. 2 della L n® 270/1988 agenti vari

Si comunica che gli agenti i cui nominativi sono di seguito riportati, tutti ancora in
possesso del profilo professionale di operatore desercizio (autista di linea), a seguito di visita medica
effettuata presso I'ASL TA/1, sono risultati “ron idonei alle mansioni di guida dei mezzi pubblici
aziendali” e, pertanto, non pilt in possesso dei requisiti richiesti dal D.M. n® 88/99 e successive _
modifiche ed integrazioni.

Tanto si comunica per gli adempimenti di propria competenza.

Distinti saluti

IL DIRETTOR NERALE
(Ing. Giovanni [Matichecchia)

Nominativo lavoratore Data di nascita Residenza V |

Giosa Rocco 15/04/1949, Taranto Taranto

Spinelli Michele 22/01/1951, Laterza Pulsano

Massafra Sebastiano . 29/04/1954, Martina Franca Martina Franca

Muscetta Pietro 16/11/1952, Taranto : Taranto

Saponara Giuseppe 31/01/1955, Palazzo San Gervaso | Talsano - Taranto

(PZ)

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561+ Fax +39 039 7794247 « web: www.amat.ta.it » email: amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita lva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
pag. 1
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Azienda per la Mabilité nell’Area di Taranto %, s
Prot. n. 46523 ....... J UP Taranto, [i 06 noy, 1006
Agli agenti

- - seee o= e . Calia Giuseppe : -
Albano Michele
Chiarelli Antonio
Tucci Domenico
Esposito Gennaro
Chiloiro Giovanni
Cristallo Paolo
Muscetta Pietro
Putino Nicola
Rimauro Ugo
QOliva Vito
Giosa Rocco
Arena Domenico

pinelii Michele

assafra Sebastiano
De Cantis Franco
SEDE

Oggetto: richiesta copia patente di guida in corso di validita

Entro sette giorni dalla ricezione della presente le SS.LL. dovranno presentarsi, presso
I'Ufficio Personale e Retribuzioni, con la propria patente di guida in corso di validita, onde gli addetti
dell'Ufficio dovranno estrarne copia, al fine di procedere all'aggiornamento dei propti dati nelle cartelle

personali.

' A e AR . VLA s Wde G et 0 Ll e T Cooen LA plimiw A Wil g

Via C. Battistr, 657 74100 Taranto o Tel. +39 099 73561+ Fax +39 099 7794247 o web: www, amat ta.it oemarl amat@amat ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Azienda per la Mobilité nel’Area o Toranto

Prot. n° 465%/% “Taranto, [i '] b NOV. 2006

Al lavoratore
Massafra Sebastiano
e p.c. Al Direttore Amm.vo
Al Direttore Tecnico
Al Responsabile Area Esercizio
«-»Al Responsabile Area Personale
»"/ SEDE

Oggetto: Comunicazione esito visita ex D.M. 88/99 presso ASL TA/1

-0

CATIRre,

o200y "o

Si comunica che con nota del 19/10/2006, prot. az. n°® 15’612, i sanitari del
Servizio di Igiene e Sanitad Pubblica costituito presso I'ASL TA/1 — Presidio *O. Testa”, -a

completamento degli accertamenti medici eseguiti ai sensi e per gli effetti del D.M. n®

+88/999, hanno comunicato che lel & risultato “non idoneo” all’espletamento delle

mansioni proprie della qualifica di operatore d’esercizio addetto ai pubblici servizi di

trasporto.

Fino a nuove diverse disposizioni, Lei continuera ad essere utilizzato

nell’ambito dell’Area Esercizio nelle mansioni cui & attualmente destinato.

IL DIRETTORE|GENERALE

(Ing. Giovanni

e IR I i e v s
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Yia C. Battisti, 657 » 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it -» email:
Codice Fiscale, Partita fva e N° iscrizione al Registro delie Imprese di Taranto. 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Oggetto: Certificazione idoneita fisica e psico-attitudinale. Visita di revisione Y-ttt Tt g
(T 2y PR (il
5TC  Snff m‘vﬁ‘ v}
1 Q

Sig. MASSAFRA: SEBASTIANO.

Si certifica che il Sig. MASSAFRA SEBASTIANO nato a Martina Franca (TA) il

29.04.1954 e residente in Martina Franca (TA) Via Ostuni Zona M n.233/B, sulla scorta degli

accertamenti sanitari eseguiti ,ai sensi e per gli effetti del Decreto Ministero Trasporti n°88 del

23.02.1999 ¢ D.M. n°19 del 15.01.2001,¢& risultato

NON Idoneo
.é——-:_:_-\

per 1’espletamento delle mansioni proprie della qualifica di autista addetto ai pubblici servizi di

trasporto.

IL DIRIGENTE RESPONSABILE
Det SISP 1.0, Taranto
(Dr. C. Scarnera)
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Azisnda per la Mobilitd nell’Area di Taranto %, smun BTN
Prot. n® /ﬂx‘%}/UP Taranto, li 1711, 713
All'agente
Massafra Sebastiano
SEDE
e p.c. Spett.le ASL TA/1
Dipartimento di Prevenzione e
Servizio di Igiene e Sanita
Viale Virgilio, n® 104
Fax n® 099/7786332 alla c.a. della Dott.ssa Monteleone

OGGETTO:  Visita presso Commissione Patenti. Richiesta documentazione

II Dipartimento di Prevenzione — Servizio di Igiene e Sanita istituito presso ASL TA/1
ha evidenziato di non aver potuto ancora definire il suo giudizio ex D.M. n® 88/99 per carenza di
documentazione, in quanto in attesa degli esiti della visita cui Lei doveva sottoporsi presso la
competente Commissione Medica Legale, avente sede in Taranto alla Via Pupino 2/C.

Qualora Lei sia gia in possesso del certificato medico rilasciato dalla precitata
Commissione, € tenuto ad esibirlo al Dipa}timento di Prevenzione nel termine di 7 giorni dalla
ricezione della presente, fornendo altresi all’/Azienda, nello stesso termine, idonea prova dell‘avvenuta
presentazione.

Qualora, invece, la Commissione Medica non si sia ancora espressa per mancanza di
convocazione, considerato che la procedura presso la stessa pud essere avviata soffanto su istanza di
parte, nel termine di 7 giorni dalla ricezione della presente Lei & tenuto a produrre all’Azienda la prova
dell’avvenuta richiesta di prenotazione della visita.

Nell'ipotesi di sira mancata presentazione di idonea documentazione entro il termine
sopra indicato, dal giorno immediatamente successivo Lei sara collocato in aspettativa, ai sensi e per
gli effetti dell'art, 24 del Regeolamento All. A) al R.D. n° 148/1931,

Il provvedimento di aspettativa perdurera fino a quando Ifei non provvedera a quanto
richiesto.

IL DIRETT GENERALE
(Ing. GiovanhiiMatichecchia)

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 = web: www.amat.ta.it » email: amat@amat.ta.it
Cedice Fiscale, Partita lva e N® Iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Firma per esteso del ﬂci‘ﬁte Data Firma dellincaricato alla distriburione

(Nome @ Cognome)

Consegna effettuata ai sensi dall'art. 33 D.M. 09.04.01:
«Invii multipli a un unico destinatario
+Sottoscrizione rifiutata
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| . AZIENDA USL TA]
_ COMMISSIONE MEDICO LOCALE .
CERTlFlCATO MEDlCO

Il Revisione/Declassamento della patente di guida

Speciale c L
“EMTICA LA FOTD PRL S
sm rrm gt@/sf Tf/wo

AT A

Si .certifica che il Sig. MASSAFRA SEBASTIANO

nato a MARTINA FﬁANCA TA il 29/04/1954
documento di riconoscimento PATENTE GUIDA n. TA5075544Y
rilasciato da MCTC DI TARANTO il 13/01/2000

ha statura di m. 1,68 e peso di Kg 82

Osservazioni :
IPOACUSIA BILATERALE PIU' GRAVE A DESTRA
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Possiede : all'occhio destro all'occhio sinistro 7';

" ad occhio nudo 6/10 5110
arifrazione corretfa 7110 . gjf " mE ruTen
grado di rifraziong, . , i i i
senso cromatico NEI LIMlTI campo visivo 'NEILIMITI - + senso sterét;;copico NEI LlMlTi B
visione bincculare  NEI LIMITI Visione notturna "NEI LIMITI
percepisce la voce_ di conversazione senza protesi acustica
a destra, a DUE m asinistra, a TRE m

ottiene i seguenti tempi di reazione

a stimoli semplici luminosi rapidita 6 regolarita 9 /

(misura in decili) acustici rapidita 5 regolarjta sl

"a sfirrioli rultipli, a célta, anche agii effetti ~ ** o v ot s g
del comportamento in situazione sperimentale sufficiente rapidi e regolari
di allarme

L s ) | i
presenta reazioni della personalita i i
presenta minarazioni invalidanti Sl ascrivibili alla classe

osservazioni: |IPOACUSIA BILATERALE PIU' GRAVE A DESTRA

in conseguenza si giudica che é idoneo per la patente di guida Speciale di categoria | C
osservazioni:

[si | - obbligo lenti (a contatto ) durante la guida

- obbligo di apparecchio acustici durante la guida

- protesi {ortesi)

[si] - adattamenti de! veicolo e disposizioni dei comandi

osservazioni:

DOPPIO SPECCHIETTO RETROVISORE

ritirato il @_f Z {O/ 0 é visitato i 05/10/2006 La commissio M .

Presidente : Dr.ssa Maria BASILE

\’__a
Dr. Raffaele TUCCI Dl - )
I. ai é;'_

Dr. Enzo RADICE
‘Dr. Pietro LANZA
Ing. PAOLO SCRIMA & A

AN

Firma dell'interessato

allegatin®

Avverso il giudizio della Commissione Medica & ammesso ricorso gerarchico al Ministero dellé Infrastutture e dei
Trasporti D.T.T. via G.Caraci n. 36 - 00157 ROMA, entro trenta.giomi dalla comunicazione.
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Aziendo per lo Mobilite nell’Areq di Taranto

o

Prot, N & s JUP Taranto, li 13 SET. 2006 -

Al dipendente

Massafra Sebastiano

% Al Direttore Amministrativo

Al Direttore Tecnico

Al Responsabile Area Esercizio
Al Responsabile Area Personale
Al medico competente

SEDE

RACCOMANDATA A/R
Oggetto: Inidoneita alle mansioni di guida. Destinazione a mansioni diverse

Con nota del 06/09/2006, allegata in copia, pervenuta al nostro protocollo in
pari data e registrata al n°® 13'253, il Responsabile del Dipartimento di Prevenzione
dell’'l.O. di Taranto — Presidio “Ospedale Testa”, ha reso noto la sua “incompatibilita con
il tipo di patente di guida attualmente in suo possesso”, _

La predetta segnalazione é stata inviata, per quanto di competenza, a'nche
all’Ufficio della Motorizzazione di Taranto.

Conseguentemente, il giudizio d’idoneita alle mansioni di guida ex D.M. 88/99
potra essere emesso dal predetto Dipartimento soltanto a seguito pronuncia della
competente Commissione Medica Locale (CML).

All'uopo, Lei € invitata ad attivarsi tempestivamente per chiedere di essere
sottoposto a visita presso la precitata Commissione, sita in Taranto alla Via Pupino 2/C,
per la successiva definizione del giudizio d’idoneita. ' '

Nelle more si dispone che temporaneamente, e fino a nuove eventuali diverse

determinazioni, Lei dovra essere utilizzato nell’'ambito dell‘Area Esercizio in mansioni non

di guida, secondo le esigenze del reparto, tenendo conto delle mansioni ulteriori previste
nella declaratoria contrattuale del profilo professionale di operatore d'esercizio da lei
posseduto.

IL DIRETTORHE GENERALE
(Ing. Giovann|{Matichecchia)

Via C. Bottisti, 657 « 74100 Taranto « Tel, +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 » web: www.amat, ta.it » email: gmat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* Iscrizione af Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Prot. n° : A‘S/UP Taranto, h 113 SET, 2006
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AI dlpendente
Massafra Sebastiano ‘
ep.c. Al Direttore Amministrativo Cu
| Direttore Tecnico
! Responsabile Area Esercizio
Al Responsabile Area Personale
Al medico competente
RACCOMANDATA A/R . -

Oggetto: Inidoneita alle mansioni di guida. Destinazione a mansioni diverse

Con nota del 06/09/2006, allegata in copia, pei'venuta al nostro protocollo in
pari data e registrata al n® 13'253, il Re5ponsab|le de! D|part|mento di Prevenzione

dell’V.0. di Taranto - Presidio “Ospedale Testa”, ha reso noto la sua “incompatibilita con
il tipo di patente di guida attualmente in suo possesso f
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Awviso di ricevimento ~ .

%zao.oomz:ndata |:|Pacco ’ Z o la; ?S‘l ?Q @

Euro Numero

. Data di spedizione Dalfufficio postale di

{3 Destinatario %F}& ﬁ@ﬁ'ﬁ’}{/’ﬂa )
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Firma per esteso del ricevente Firma delitheaficato alia distribuzione ng’amﬁo

{Nome e Cognome) buzione

Ed, 02/04 - L3

Consegna effettuata ai sensi dell'art, 33 D.M. 09.04.01;
« Invil multipli a un unico destinatario
* Softescrizione rifiutata
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Mopeg SET. 1. 2005
DIPARTIMENTO Dl PREVENZIONE Adek
SERVIZIO IGIENE E SANITA' PUBBLICA g'A g;;g;;;gj;n;;;gmg
AT - direttore Teenico
Vike Vizgilio 0104 Fasanto U Sevntomde
Tel 0997786270 -397 fax 0997786332 U5 Aff. GanfPRUSiist (U

VA Agquisti/Contratti
£y e UG Centabilita/Bilancio
Prot. i‘Wf 51579 UE - Esertizio Movimanto

Ul Infermatica

del . /é UP  Persanele/Retribuzioni
uT TROKE

Us?  StudifProgetti
UF-PT- #ridatti Traffico
Spett.le AMAT UF-RG- Ragicneria/Economato

OGGETTO: Sig. Massafra Sebastiano - revisione per idoneita fisica e psico-attitudinale —
autista addgito 5 pubbhcl servizi di trasporto.

In riferimento alla richiesta di ulteriore visita di revisione ex D.M.n.88/99 al SigMassafra
Sebastiano nato a Taranto il 29.04.1954, si comunica che, questo Servizio, a tuit’oggi, non ¢ in
grado di esprlmere alcun giudizio di idoneita fisica e psico-attitudinale del nominato in oggetto, in

[quanto & necessario-approfondire-accertamenti-gia-richiesti all’interessato.

Questo Servizio, con-nota a parte ha inviato-segnalazione all’'Ufficio Motorizzazione di
Taranto per aver rilevato, nel corso degli accertamenti delle condizioni psico-fisiche del Sig.
Massafra Sebastiano, incompatibilitad col tipo di patente in possesso dell’interessato.

Tanto st comunica per gli adempimenti conseguenziali .

IL DIRIGENTE RESPONSABILE
De] SISP U.O. Taranto

(Dr. C. Scamera)
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~Prot. az.ne-. AO‘}&{)/UP S - o - Taranto, li-- 07 M5 2805

Agli agenti
Chiti Armidio
De Pace Francesco (matr 130292)
Mustafa Vito
Petronella Francesco
Salamina‘Giovanni
—sMassafra Sebastiano .
Russo Fi‘iancesco‘(matr. 183326)

£p.c  Spettle
ASL -

~-Fax 099/Z786332 - -~ swr. o~ - -~ = Allg c,a.della-Dott:ssa MonteleoRe- i« - rmu s

e p.C. Ai Responsabili
Area Esercizio
Area Personale
Al Dott. Salvatore Poti
SEDE

OGGETTO: Programmazione visita di revisione ex D.M. n°® 88/99

Facendo seguito alla nostra nota del 27/06/2006, prot. az. n°® 10138, si comunica
che il giorno 13 luglio 2006, a digiuno e senza aver fumato, muniti di un documento di
riconoscimento in corso di validita, della presente lettera e de! certificato medico attestante il
non uso di sostanze alcoliche e di psicofarmaci (quest’ultimo se possibiie), le SS.LL.
dovranno essere sottoposte alle visite in oggetto, onde accertare il possesso dei requisiti
fisici, pSIChICI ed attitudinali occorrenti per disimpegnare le mansioni di guida di mezzi
pubblici, e pill precisamente dovranno presentarsi;

o alleore7:30 presso la Cittadella della Carita, per accertamentl; ? }
o al termine degli accertamenti dovra recarsi in Viale Virgilio, 104, 2° piano, sede
dell’ASL TA/1, dalla Dott.ssa Monteleone. '

Si fa presente che per il certificato medico di cui sopra le SS.LL. potranno recarsi
presso la sala medica aziendale, in quanto lo stesso sara rilasciato direttamente dal Dott.
Poti che, di norma, nelle giornate di lunedi (dalle ore 15:30 alle ore 17:00) , di mercoledi
(dalle ore 16:00 alle ore 17:00) e di venerdi (dalle ore 10:30 alle ore 12:30, nel primo e nel
terzo venerdi del mese, e dalle ore 15:30 alle ore 17:30, ogni settimana), sara
appositamente presente in Azienda.

Qualora alla data programmata le SS.LL. non dovessero essere in possesso del
predetto certificato, secondo le indicazioni fornite dal sanitari potranno ugualmente recarsi a
visita e, successivamente, dovrete andare dal medico competente per il rilascio del previsto
certificato, che sara cura aziendale trasmettere, di seguito, all’ASL TA/1 per 'emissione del
relativo referto.

Si informa, infine, che la verifica degli accertamenti sanitari /if] oggetto risponde
alla necessita di garantire |a sicurezza dell'esercizio.

" IL DIRETTORE|GENERALE
(Ing. Giovanni|Matichecchia)

Via €. Battisti, 657 « 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat, ta.if\ » email: gmat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita lva e N® iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranlo '-"fm DIV
Prot. az. n°40138/UP . . .. Taranto, li= &7 BIY. 2008 -
Spett.le
S YRRV o , o e vio . . Dipartimento di Prevenzione
T ' ' " "Servizio di Igiene e Sanitd”
U.O. di Taranto
- ‘Presidio Testa
Fax n°® 099/7786332 _ TARANTO
- o Agli agenti - o
T ) Chiarofonte Francesco -
L ‘ Chiti Armidi .
VTt maanBia VRIS g RTTTe e e L Y il L Conte Arigef s sFin B AL e
De Pace Francesco {matr. 130292)
Mustafa Vito

Petronelta Francesco
Salamina Giovanni
~gviassafra Sebastiano
¥ Russo Francesco
SEDE

Alla_ca. della Dott.ssa Monteleone “35%
OGGETTO: Richiesta programmazione visite di revisione ex DM 88/99

Con comunicato n® 16/2003, si & stabilito che il personale di guida che nel corso
dell’anno dovesse rendersi responsabile di “almeno tre sinistri passivi con danni”, dovra
essere sottoposto a visita di revisione presso il competente organismo sanitario, al fine di
accertare 0 meno il permanere, in capo ai lavoratori stessi, dei requisiti psico- fisici-
attitudinali  richiesti dal D.M. n® 88/99, e successive modifiche ed integrazioni, per
I'espletamento delle mansioni di guida.

Per le motivazioni sopra esposte, si chiede di sottoporre a visita gli agenti di
seguito elencati, tutti in possesso del profilo professionale di “operatore d'esercizio”, che
hanno raggiunto, ed in alcuni casi, anche superato il limite predetto:

Chiarofonte Francesco
Chiti Armidio
Conte Angelo
De Pace Francesco (matr. 130292)
Mustafa Vito
Petronella Francesco
Salamina Giovanni
Massafra Sebastiano
Russo Francesco
Si resta in attesa di indicazione del giorno in cui gli accertamenti e le visite
dovranno essere espletate, per effettuare le preventive comunicazioni a tutti i lavorator
interessati.
Distinti saluti

VVVVVVVVYY

IL DIRETT GENERALE
- (Ing. GiovannigMatichecchia)

Via C, Battisti, 657 » 74100 Taranto » Tel, +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. ta.it » email: gmat@amat, ta.it
Codice Fiscale, Partita fva e N* iscrizione al Registra delle imprese df Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato

pag. 1



P

-~

-«

S.pA. T
.

Azienda per la Mobliita nell'Area di Toranto 2 SNCERT

Taranto, li FTEIERNTNp
Prot. n®: 220 3’9 15 iy, fows

Al Dipendente
MASSAFRA Sebastiano

ep.c. Area Esercizio

SEDE

OGGETTO:.Scadenza patente di guida. Sollecito rinnovo.

Da una verifica effettuata da parte degli addetti del’Ufficio Personale
e .Retribuzioni, & emerso che il giorno 14/12/05 scadra la patente di guida di
tipo “D” in suo possesso.

Alluopo & invitata ad attivarsi tempestivamente per il relativo rinnovo
presso le Autoritad competenti, avendo cura di presentare all'Ufficio Personale la

:copia del foglio di rinnovo.

In caso di ‘mancata presentazione della suddetta documentazione
prima della scadenza, poiché € impedito lo svolgimento delle mansioni di guida,

‘Lei sara collocata’in aspettativa senza retribuzione, ex art, 24 del Regolamento
All.LA) al R.D.n° 148/1931.

In alternativa, su richiesta -personale, Lei potra essere collocata in
ferie.
Distinti saluti.

j6. .05 (Ing. Giovanni MA\§/CHECCHIA)

-
m.,c/(./

Via.C. Battisti, 657.2.74100 Taranto « Tel. +39 099 73561+ Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. ta.it e emaqil: gmat@amat. ta.it

.Codice Fiscale, Partita iva e-N" iscrizione al Registro delle Imprese df Taranto 00146330733
Capitele sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Ed. 02/04 - L3

&

Avviso di ricevimento

%Hacmmandem D Pacco l \2 i h 6 5
Assicurata Bure

Numero

7
&0
&=
~
=~
Y

Data di spedizione Dall’ufficio postale di

Destinatario Aﬂ“ﬁ r A gﬁ/” '?Tl ANO
via 05t $orh ] m. 83314
CAP. %0 lS Localita mﬂf (A .F Ieﬁ% %ﬂl C}q\\

N
&y &
iy
Firma per esteso del At{vente Data Firma dell'im:ark‘;‘slﬁﬁ‘lla'&‘7 VuzionekBolIo delfufficio
{Nome e Cognome} distribuzione

Consegna effettuata ai sensi dellart. 33 D.M. 09.04.01:
= Invit multipli a un unice destinatario
= Sottoscriziona rifittata
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Azienda per lo Mobilité nel’Area di Teranto ";%,ﬂ
Taranto, li M0
Prot. n“:,{izlfl@ fUP zn Gm 2 5
Al Dipendente
MASSAFRA Sebastiano
e p.c. Area Esercizio
SEDE

OGGETTO: Attribuzione para‘metro retributivo 183 ex CCNL del 27/11/2000.

Poiche Lei & collocato nel 5° scaglione degli Operatori di esercizio

ed alla data del 14/05/2005 ha maturato 21 anni e 14 giorni di guida effettiva,
con decorrenza 1° giugno 2005 Le viene attribuito il parametro 183, con diritto

al trattamento economico corrispondente.

Distinti saluti.

IL PRESIDENTE
(Enzo Manco)

(Ing. Giovanni MAITIAHECCHIA) .

s

Via C. Battisti, 657 » 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 » web: www.amat.to.it »email: omat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
pag. 1
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Aziendo per o Mobilita nell’Area di Taranto o STt

Prot. 11044/ DG Taranto, li 31.5.2005

Agli Operatori di esercizio
Massaro Cosimo
Pappada Giancosimo
Cecere Vitantonio
Massafra Sebastiano

De Luca Benedetto
Paurini Gregorio

E p. c. Al Direttore tecnico
7 Al Responsabile Area personale
Al Responsabile area esercizio
Al Responsabile Area Tecnica

Oggetto: comunicazione.

Si informano le SS. LL. che il giorno 31.5.2005 avra termine l'assegnazione
provvisoria presso l'area tecnica avvenuta nel periodo febbraio/marzo 2005.
Per effetto di cid a decorrere dal 1.6.2005 le SS. LL. saranno utilizzate nelle

mansioni proprie della qualifica di "Operatore di esercizio " poSseduta.

Via C. Boltisti, 657 = 74100 Toronto » Tel, +39 099 735461 = Fax +39 099 7794247 © email; amai@oamal.fa,il
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Regisiro delle Imprese di Toranio 00146330733
Capitale sociale sofloscritfo: € 8.400.000 - Capitale sociale versalo: € 8.381.861,75
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Azienda per la Mobilitd nell'Area di Taranto

¢ o

Prot. az. n° ..\, /UP TaraNTO, i B MAG. 2005

Agli agenti

Buccolieri Raffaele
Capogrosso Ippazio
De Pace Francesco 1°
Dell’Orco Roberto

Di Gregorio Francesco
Latanza Umberto
Loparco Domenco
Nigro Vitino

Perrucci Eupremio
Spinelli Michele
(Mé?sﬁfr‘a‘Séb‘a‘stian'o
Eletto~Giuseppe

Raccomandata A/R SEDE

Spett.le ASL TA/1
Servizio di Igiene e Sanita Pubblica
c/o ospedale Testa

) alla c.a. della Dott.ssa Monteleone
Fax n® 095/7786332 SEDE

OGGETTO: completamento accertamenti visita di revisione ex DM 88/99

Ci & stato segnalato dagli uffici dell’ASL TA/1 che | giudizi in oggetto delle
SS.VV. non sono stati ancora emessi, in quanto devono essere ancora consegnati ai
sanitari i relativi accertamenti specialistici richiesteVi.

Pertanto, dato anche il Jasso di tempo trascorso dal momento in cui siete
stati sottoposti a visita, le SS.LL. sono tenute a presentarsi presso |’‘Ospedale Testa -
Contrada Rondinella (Dott.ssa Monteleone) per consegnare i risultati degli accertamenti,
entro e non oltre 30 giorni dalla ricezione della presente.

Si fa presente che l'emissione del giudizio in oggetto & condizione
necessaria per l'espletamento delle mansioni di guida e che, qualora le SS.VV. non
provvedano nel termine indicato, questa Azienda, a tutela della sicurezza dell’esercizio e
della salute dei singoli lavoratori, sara costretta ad adottare in merito eventuali diverse
determinazioni.

IL DIR GENERALE
(Ing. Giov atichecchia)

Via C. Battisti, 657 e 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it » email: amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitate soclale: € 8,400.000,00 interamente versato
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Azienda per fo Mobilita nell'Area di Taranto

Prot. N° PO/-{- /UP

CURRICULUM PROFESSIONALE

Il sig. MASSAFRA Sebastiano, nato a Martina Franca (Ta) il 29/04/1954, ¢ stato
assunto alle dipendenze del’AMAT in data 02/03/1983 con la qualifica di conducente di

linea liv.7°.
Da un esame della cartella personale del dipendente risulta il seguente sviluppo di

carriera:

dal 02/03/1983 conducente di linea liv.7°
dal 01/01/1989 conducente di linea liv.6°
dal 01/01/2001 operatore d’esercizio par.175

Tanto si rilascia, per usi consentiti dalla legge, a richiesta deWinteressato.

IL DIRETTORE Y\GENERALE
(Ing. Giova tichecchia)

PR X@/@s/@%

Vig C. Balfishi, 657 ® 74100 Taranto ® Tel. +39 099 73561 » Fax +39 099 7794247 # email: amal@amat.ia.it
Codice Fiscale, Partita Iva 8 N® iscrizione ol Registro della Imprese di Taranto 00145330733
Capilale sociala sottoscritto: € 8.400,000- Capitals sociale versato: € 8.381.881,75
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Spett.le

AMAT. Sp.A.
Via C. Battisti 657
74100 Taranto

L sOTTOSCRTTO  MAg384fl9 SEBa3)rgmo0  naTo
ALTIR IS ERA11CT  ILZL[04 )5k RESIDENTE A TR Tirter 1 14d 1/ oz
VIA DS 101 /7. 22 %//5 DIPENDENTE DI CODESTA AZIENDA
MATRICOLA N° , CON LA PRESENTE INOLTRA LA RICHIESTA DE
SEGUENT! DOCUMENTI:

1) CURRICULUM VITAE;
2) FOTOCOPIA LIBRETTO DI LAVORO.

PER USO AMMINISTRATIVO.

INOLTRE AUTORIZZO, CON LA PRESENTE IL DELEGATO SINDACALE
DELLA UGL AZIENDALE SIG. ATTOLLINO FRANCESCO A RITIRARE |
DOCUMENTI SOPRA INDICATI.

Distinti 'saluti. )

AMATsp.a
77 APR. 2005 “Prot Inareivo .08 A
Taranto, D:," ! z"é’ﬁpﬁ 8 ?
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et “DIRIG. AMMINISTR.
DT -DIRIGENTE TECNICO
UC -CONTABILITA/BILANCIOD)
UA -CONTRATTIAPPALTI  [3
U -INFORMATICA -
UE -ESERCIZIOMOVIMENTO O3
UF -PERSONALE
UAG -AFFGEN/PRSINISTR! T
US -SEGRETERIA
UF -TECNICA
UF-PT- UFF. PROD.TRAFFICO
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Azienda per lo Mobilita nell’Area di Taranio % HLERT

P Taranto, it 1400, 2005

Agli agenti

Gianfrate Nicola »

De Pace Francesco 1° v
Massafra Sebastlano v
D‘Ald Angelo ~

Vozza Antonio v

Eletto Giuseppe J
Chirulli Domenico v
Litta Giuseppe v

i
oV,

Prot, az. n° ....

e p.c. Al Responsabile Area Esercizio
Al medico competente
SEDE

ep.c. Spett.le
ASL TA/1
Fax n°099/7786332 Ospedale Testa

OGGETTO: Visite mediche ex D.M. n® 88/99 annc 2005

Si comunica che il giornc 21 marzo 2005, a digiuno e senza aver fumato,
muniti di un documento di riconoscimento in corso di validita, della presente lettera e del
certificato medico attestante il non uso di sostanze alcoliche e di psicofarmaci
(quest’ultimo se possibile), le SS.LL. dovranno presentarsi presso il Dipartimento di
Prevenzione — Servizio di Igiene e Sanita Pubblica presso |'Ospedale Testa, per essere
attitudinali occorrenti per disimpegnare le mansioni di gulda di mezzi pubblici, e pil
precisamente:

e ore7:30 pianoterra - Dott.ssa Tria
s ore9:00 primo piano - Dott.ssa Monteleone
e orel0:30 presso Cittadella della Carita.

Si fa presente che per il certificato medico di cui sopra le SS.LL. potranno
recarsi presso la sala medica aziendale, in quanto il certificato sard rilasciato
direttamente dal Dott. Poti che, di norma, nelle giornate di lunedi (dalle ore 15:00 alle
ore 17:00) e di venerdi (dalle ore 11:00 alle ore 13:00 e dalle ore 15:00 alle ore 17:00),
sara appositamente presente in Azienda.

Qualora [e SS.LL. non dovessero essere in possesso del predetto certificato alla
data della visita, secondo le indicazioni fornite dai sanitari potranno ugualmente recarsi a
visita, riservandosi di presentare il predetto certificato entro la settimana successiva.

5i informa, inoltre, che attualmente tutte le posizioni funzionali riservate al
personale dichiarato definitivamente o temporaneamente inidoneo, rese note con OdS
n.65 del 23/11/2004, risuftano occupate.

Pertanto, qualora tale situazione di indisponibilita dovesse persistere anche
alla data di emissione di eventuali giudizi di inidoneitd da parte dell’ASL, in applicazione
dell'OdS succitato gifi agenti eventualmente dichiarati inidonei allo svolgimento delle
mansioni di guida, cui sono assimilati anche gii idonei parziali, saranno collocati in
aspettativa, in applicazione defl’art. 24 del R. D. 148/31, All. A), fihy a nuovo diverso
parere medico.

Distinti saluti

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 » web: www.amat. ta.l ail: amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro detle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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‘\‘\"‘ Avviso di ricevimento

JZ Raccomandata |:| Pacco
l:l Assicurata

Data di spedizione

JUNLS

Numero

vy
o
&
r-.l
<
—
-y
-

Eurc

Dall'ufficio postale di

Destinatario \&P\SSR?QQ SCQ)A&T\AMO \
via_ ©38TO M donﬂ\u( A48 JSB/&

CA.P.M‘_?_Locanm TR.*t\?\(\\i\!»{-\ uRAJ\iE’,A LA
™

Firmd per esteso del ricevedta
(Ndme's Cognome)

|:| Consegna effetiuata ai sensi dell’art. 33 D.M. £9.04.01:

S D3 - o=

Firma dell'incaricato alla distribuzione Bollo dell’ufficio
di distribuzione

Data

# lavii multipli 8 un unico destinatario
© Sontoscrizione rifiutata



Posteitaliane A R

Avviso di ricevimento
Mod. 23-/0 Cod. WB4D1E

Da restituire a

AMAT s.p.a.
[ Vla GB&MSu 657{ | | ‘ | i [
.

yiticio Locall74 1 OO ﬁ‘arantoj

Pravincia

parsonale
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R e 2, h, o:i' 2.8
il e e ¥ 5.p.A. £3 i&
v U
Aziendo per la Mobilita nell’Arec di Taranta =, Sasray FENE
Prot. 4598/ D Taranto, fi 24.2.2005

Agli Operatori di esercizio
Massarc Cosimo
Pappada Giancosimo
Cecere Vitantonio
assafra Sebastiano

Oggetto: Assegnazione provvisoria a mansioni diverse.

e p. ¢. Al Responsabile Area personale
Al Responsabile area esercizio
AL Responsabile Area Tecnica

L'AMAT SpA:

a. Viste le necessita aziendali di rafforzare, momentaneamente, il numero degli
addetti da utilizzare in attivita di riparazione e manutenzione dei bus aziendali, al
fine di migliorare la regolarita dell'esercizio;

b. Viste le disponibilitd volontariamente offerte dalle SS. LL. in merito all'impiego
temporaneo in mansioni riconducibili a quelle del settore officina

SI COMUNICA

che a decorrere dal 28.2.2005 e fino al 13.3.2005 le SS. LL. saranno impiegate in

attivita di manutenzione autobus, rispondendo gerarchicamente ai Capi Tecnici f. f.

Andrioli, Quintano e Rochira. |

Si comunica inoltre:

1. che il turno di lavoro sara quello gia in atto presso gli "impianti fiss/' con orario
(7.00 — 13.30);

2. che la retribuzione relativa sara quella commisurata al profiio professionale ed
al livello posseduto;

3. che il periodo (28.2.2005 - 13.3.2005) sara utilmente considerato ai fini del
calcolo dell'anzianita occorrente per l'acquisizione dei parametri che il cenl

prevede per il profilo di "Operatore di esercizio”.

i ) IL DIREYTORE
Ta%’i\vﬂ AU—*LI/V( Lt (Ing. Giova. atichecchia)
£ i
i ﬁ/f daf L. —
{}A Vio C. Baltisti, 657 = 74100 Toronio = Tel, +39 099 73561 » Fax +3% 099 7794247 = email; amat@omot.ta.it

Codice Fiscale, Partita lva e N* iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00144330733
Cepitale sociole sattoscritto: € 8.400.000 - Capitale sociale versato: € 8.281.881,75
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Azlendo per o Mobilita nell’Area di Taranta
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Prot. 4598/ D Taranto, |i 24.2.2005

Agli Operatori di esercizio
- Massaro Cosimo
Pappada Giancosimo
Q,- Cecere Vitantonio
§< assafra Sebastiano

e p. ¢. Al Responsabile Area personale
Al Responsabile area esercizio
AL Responsabile Area Tecnica

Oggetto: Assegnazione provvisoria a mansioni diverse.

L'AMAT SpA:

a. Viste le necessita aziendali di rafforzare, momentaneamente, il numero degli
addetti da utilizzare in attivita di riparaiione e manutenzione dei bus aziendali, al
fine di migliorare la regolarita dell'esercizio;

b. Viste le disponibilita volontariamente offerte dalle SS. LL. in merito all'impiego
temporaneo in mansioni riconducibili a quelle del settore officina

SI COMUNICA

che a decorrere dal 28.2.2005 e fino al 13.3.2005 le SS. LL. saranno impiegate in

attivita di manutenzione autobus, rispondendo gerarchicamente ai Capi Tecnici f. f.

Andrioli, Quintano e Rochira.

Si comunica inoltre:

1. che il turno di lavoro sara quello gia in atto presso gli “impianti fissi' con orario
(7.00 - 13.30);

2. che la retribuzione relativa sara quella commisurata al profilo professionale ed
al livello posseduto;

3. che il periodo (28.2.2005 - 13.3.2005) sara utiimente considerato ai fini del
calcolo dell'anzianita occorrente per l'acquisizione dei parametri che il cenl
prevede per il profilo di "Operatore di esercizio".

IL DI ORE
(Ing. Giova atichecchia)

VYio C. Botlisti, 657 = 74100 Taranto = Tel, +39 099 73561 = Fox +39 099 7794247 * email: amal@amat.ta.it
Codice Fiscole, Parfita va & N° iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Caplfals sociale saloscritfo: € 8.400.000 - Capitale sociale versata: € 8.381,881,75
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Aziende per la Mobilité nell’Arec di Taranto

I

TRASMISSIONE FAX

DA Ufficio Personale e Retribuzioni

INAIL: ALL'ATTENZIONE DEL RESPONSABILE “PROCESSO LAVORATORI”

Documento trasmesso:
Facendo seguito alla Vs. comunicazione del 02/04/04, si trasmette in allegato il
prospetto dell’estratto del libro paga del lavoratore MASSAFRA Sebastiano come da

Voi richiesto.
IL COORDINAJFORE DI UFFICIO
_(Mich W %
/ ”

/
/A

Distinti saluti.

N° Pagine inclusa la presente:2

DATA:02/04/2004

Via C. Battisti, 657 e 74100 Taranto  Tel, +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www,amat.ta.it » email: amat@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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ANFE

" OGGETTO: richiesia cernficaro.

E TS T e

T B

el atliu, i

Spett/le
PRESIDENTE AMAT

SEDE

{1 sottoscritto { MS@L{L,)@@ &BMWNO , dipendente di codesta

Azienda con la qualifi

A

CHIEDE

il dlascio di un certificato.di :

- dioendenza

- LN.PS.
[.N.ALL. pervisita collemale

. Dimosiativo della reribuzione

flod. [NA) I~

=1L

[n attesa. porge distinu salud.

ica di @/M U Lii@@ Lconla presente

 UF.PT- UFF. PFODOTTLTRAFFIS
F-RG- UFF. RAGIONERIA

["Agente

AMAT s.paa. -
Prot. In arrivo n® S” ZOT‘
Del: -
P “PRESIDINTE )
VP - VICE PRESIDENTE (|
b -DiRETICRE .|
DA - BIRIGENTE AMMINISTRATIVO L3
9T - DIRIGERTE TECNIGO r
UC -=CONIRBILTAGICANCIO (]
UA -CE'\:TFATWAPFALTI ]
W - BIFORMATICA 0
| UE - E3ERCIZI0/ MOVIMENTO I
UP - PERSONALE >~
UAG - AFF. GEN./PR /SINISTRI o
US - SEGRETERIA O
UT  TECNICA |
0
O
|

F 57



INAI

O NAZIONALE FER ASSICURAZIONE
CONTRC GU INFOH

cooem  TARBA

Infortunio / M.P. Si prega di restituire il pilr presto possibile i| presente estratto, debitamente compilato,

~ ad evitare che questo Istituto debba procedere d'ufficio alla rilevazione dei dati a spese
w MUuDL St 06f g AL | arcoosstais
ESTRATTO LIBRO PAGA (ﬂ' Mel caso che il lavoratore sia stato assunto da meno di un anno, I'estratto si deve riferire
X p Assicurato: . AALAL LN g” ..... o alle retribuzioni corrisposte dalla data di assunzione al lavoro.
'2 AL o~ JJAE
Dal ... L. SV, X AN .. G-t T ]
AI ....... Zz’/l ,1‘, Pg ‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘ Codice USL R T TR LR R S S

TERGO

A

AVVERTENZE

VEDI

N,

+ Data di assunzione [0 1Z] [0 B] 3] Tipo di RETRIBUZIONE: orAriA [ ] FISSA MENSILE [_] MENSILIZZATA
PERIODI ORE ESEGUITE RETRIBUZIONE PERCEPITA

aal ol soppresse godute aggiuntive alloggic. ecc‘)

1 2 3 4 5 & 7 B 9 10 11 12 13 '14 15 16
9hn.Qt (2.0t 3@ |hd |S1o| 215,26 | J57045 41,0 2 z .9 | A0 f1 | 96.6P z <
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o YL BB 6 02,08 1380000 | A | A4 (b pdk L TS| | e |
> TOTALE COMPLESSIVO L.

r

29 - | TIP. INAKL - 29,7x21

* Compilare anche il prospetto a tergoe quando |a data di assunzione sia compresa ne! periodo di dodici mesi precedente la data dell'infortunio o della malattia professionale. —_—




A CURA DEL DATORE DI LAVORO - PER ALTRI PERIODI DI occuprazione oar L 1 1 1t L1 1ac L1 | ‘ |

Periodo di occupazione dal | |_._I_| I | | I | | al I | | L_L_| |_|_] Pericdo di occupazione dal L_l_l I:I:I ‘_l_l al L__LI ‘._|_| l_lj

presso la Ditta ... ..o e e presso la Ditta ... i e e e e e e e ey
domiciliatain.................... e e e CAP. ... domiICIAtA TN - e e CAP.. ...
LY - U N LT U U

Avvertenze:

Colonne 1 e 2 - Indicare anche i periodi non retribuiti precisandone i motivi;
Colonna 3 - Indicare la durata oraria contratiuale settimanale nell'azienda per la categoria cui appartiene |'assicurato; -
Colonna 4 - Indicare le ore di lavoro ordinario effettivamente prestato, comprese quelle per festivitd soppresse lavorate ed escluse le ore per festivild non godute;
Colonna 5 - Indicare anche le ore di straordinario speciale, festive, notturno ecc., e le ore per lavoro prestato nelle festivitd e ferie non godute;
Colonna 6 - Indicare il corrispettive delle ore di cul a colonna 4 comprensivo dell'eventuale compenso per festivita soppresse;
NOTA BENE: per il settore edile indicare i relativi importi al nettc della percentuale di accantonamento;
Colonna 7 - Compilare solo per i lavoratori con retribuziaone mensilizzata indicando la misura lorda contrattuale indipendentemente dai dati esposti a colonng 6: o
Colonna 8 - Includere anche i compensi per lavaro straordinario speciale, festivo, notturno ecc., quelli per le festivita cadenti di domenica, nei giorni di riposo o comungue non godute e quelli per ferie non godute;
Colonna 11 - Indicare le altre voci retributive aventi carattere di continuita, collegate o meno alla effettiva presenza (es. ind. di presenza, ind, di mensa, premio di produzione, cottimo ecc.);
Colonna 12 - Indicare i compensi corrisposti per particelari condizioni di lavoro (es. localita disagiata, turni, trasferta, diaria, incentivazioni occasionali ecc.);
Colonna 13 - Per le eventuali mensilita aggiuntive indicare la percentuale di incidenza;
NOTA BENE: solo per il settore edile indicare 1a percentuale complessiva di accantonamento presso la rispettiva Cassa;
Calonna 14 - Specificare se i compensi in natura hanno carattere continuativo od occasionals;
Colonna 15 - Indicare la retribuzione iniziale.dei lavoratori dell'azienda non apprendisti con corrispondente qualifica; .
Colonna 16 - Utilizzare per particolari tipi di compensi che non pdssono essere esposti nelle colonne che precedonoe, specificandone la natura (es. trattamento integrativo di malattia o infortunio, cassa integrazione guadagniy;

Totale Complessive - Determinare escludendo gli importi di cui alle colonne 7, 15 e 186.

Al sensi dell'art. 12 della legge 30 aprile 1969, n. 153:

"....... Si considera retribuzione tutto cic che il lavoratore riceve dai datore di lavoro in denaro o in natura al lordo di qualsiasi ritenuta, 'in dipendenza del rapporio di lavoro.

Sonoc escluse dalla retribuzione le somme corrisposte al lavoratore a titolo:
1) - di diaria o indennita di trasferta in cifra fissa, limitatamente a! 50 per cento del loro ammontare;
2) - dirimborsi a pié di lista che costituiscano rimborso di spese sostenute dal lavoratore per 'esecuzione o in occasione del lavoro;
3) - diindennita di anzianita;
4) - di indennita di cassa;
5) - diindennita di panatica per i marittimi a terra, in sostituzione dei trattamento di bordo, limitatamente al 60 per cento del suo ammontare;
6) - di gratificazione o glargizione concessa “una tantum” a titolo di liberalita, per eventi eccezionali e non ricorrenti, purché non collegate, anche indirettamente, at rendimento dei lavoratori € all'andamento aziendale.,
L'elencazione degli elementt esclusi dal calcclo della retribuzione ha carattere tassativo™.

Si dichiara che quante esposto nel presente modulo & esattamente conforme alle risultanze sia del libro di paga vidimato dall'l.N.A.l.L. che del libretto di lavoro (o atiestato sostitutive) del dipendente assicurato.

IL DATORE DI LAVORO Ny

DAta.......ooeeeeeeeeereeeee . SO U TNV OT SR N



Mod 20 - Prestazioni

) . AMAT s.pa 6 2/_} b
gﬁzocmgmg;tﬁr;::nnom TARANTO ]I, 29/03/2004 Pm' @”ﬂ ﬁP-R—
] P -ERESIDFNTE 0|
Sede di TARANTO - COT VIA IAPIGIA Spett.le Ditta VP - ViCL PLECIBENTE m
VIA JAPIGIA 2 - ANG. VIA MINNITITA 0 -DIRETIONG Cl
AMAT.S.PA. A - GERIEENTE ANMINISTRATIVO £
74100 TARANTO (TA) C.BATTISTI 657 DT - DERIGERTE TECHIND 01
P C ' UG - CONTABNITAYRILANSIO [
ﬁ 74100 TARANTO (TA) ! UA - CONTRATTVARPALH ]
. (77 E\“\)’\ PUE - IEFOINATICA £
\) R' PUE - ESLISIAN MBANINTD )}
fUP - PEASGAALE =
UAG - AFF GENPRSINSTRI 0|
OGGETTO: Rilevazione dati retributivi. [US - SESRETENIA 0
2? h. (\ tq TUT TERAICA ]
Nome SEBASTIANO Cognome MASSAFRA M- , Ur.PT- UFF. FRODDTTITRAFRICO [0
Caso n. 407544009 del 24/11/1698 L LF-iG- UrF BAGICNERIA [}
{— ({/_ o
Per la definizione della pratica di infortunio indicata in oggetto & necessaric che codesta Ditta restituisca g GEsto 1 moamio. compll rfirmato———'
entro 10 giorni dal suo arrivo.
Si informa che, in mancanza di risposta, questa Sede dovra procedere d'ufficio alia rilevazigne dgi dati con addehito delle spese a carico di
codesta Ditta.
Distinti saluti 9& RESPONSABILE
DATI RETRIBUTIVI DEL LIBRO PAGA - PERIODO DAL "‘J‘" AL (/41/1" ....... 1....;@
DATA DI ASSUNZIONE ﬁl@l @ﬁl &é] TIPC DI RETRIBUZIONE: ORARIA O] FISSA MENSILE (OO0 MENSILIZZATA RIC]
RETRIBUZIONE PERCEPITA ESPRESSA IN LIRE [ IN EURO []
Equivalente
Durata Lavoro ordinario Lavoto Festvilz @ in denaro
PERIODO oraria Qredi re di contingenza, straordinario, ferie Altri compensi delle
normale lavoro lavoro scatti anzianita e festivita e ferie godute corrispostiin | Mensilitd | corresponsio
settimanal ordinario straord. festivita non godute via aggiuntive | niin natura
e soppresse continuativa e (vitto,
dal al non aI:::gcg;o.
2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
LA B APE| 36 | Ay | B | Zf5.26 | bie | 7 | 3142
Aiz fE (31208 36 | 4l [ %.6v | ¢f,23 | 24352 z_ 382 Ut
f4_¢4 (311 €1 36 W [L,20 | p33, 0 | 2od, A | A4 [33% .84
A7 Pf lif2.¢8) %6 39 [.Se | ¢7¢, 26 18, L Z uls 15
8. 08 |34-3.6F] 36 A6 | 348 | d45, 4] 2, 25 2 |AS0&)
AW PO 130407 36 | A8 | L% | difel | usssu | = [1f64F
15, 0 (S5 48| 26 | Aoz | u2p | UEo6 | 2,62 | o | HF,30
4G :"J’ WG| 30 | 3P |3, bl | lodfuh | k0, 28 | - - IF
gf_‘f» 5107 36 | 3% | (. of | foub 16 | My, 2 e | 819,69
L 26 | Afe | 45,0C | Afdjee | 4f2,¥5 | - | Jos,§0
,Ml ?? 0P| 3¢ | j9%6 |dgi6| §F2, 48 | Ses,SF | < | 4hosS
AAC SO 1344088 26 | 426 [ LY 03 | 982, &7 YR E « 13645
TOTALI 255,37 [ 4. tov £2 | 3.516,4F . ué6s. £{
Se i dati sopra riportai si riferiscono ad un lavora-
tore apprendista o minore di 18 anni, indicare [a retribuzione :l
baeded ; . st erond
:Iuilﬁfli?: :'.91]. Iw apprendisti con corrispondente TOTALE COMPLESSIVO

ISTRUZIONI PER LA COMPILAZIONE (art.29 D.P.R. 1124/1965 e successive modificazioni e integrazioni}
Col.1-2 Indicare, mese per mese, i periodi retributivi.

Col. 3
Col. 4
Col. 5
Col. &6
Col. 7

c) ferie non godute.
Col. 8 Indicare gli importi comisposti.
Col, 9

Indicare F'erario attualmente in vigore nell'azienda.
Indicare le ore di lavoro ordinario prestato, comprese guelle per festivita soppresse lavorate.
indicare le ore di straordinario anche festivo e notturno, nonché le ore di lavero effettuate nelle festivita e nelle ferie non godute.

Riportare il cotrispettivo delle ore di lavoro indicato nella colonna 4. Per il settore edile, scorporare la percentuale di accantonamento.
Indicare il totale dei compensi per: a) lavoro straordinario anche festivo e notturne; b) festivita cadente di domenica, nei giorni di riposo o comunrque non godute;

Timbro e fima

Indicare le allre voci retributive (es. indennita di presenza, di mensa, premio di produzione, ecc.) e non continuative (es. localita disagiata, fumi, trasferta, ecc.).
Per le mensilita aggmnuve indicare la percemuale di incidenza.

Indicare I'equivalente in denaro dei compensi in natura’ e/h
\utt oo ‘{wuﬂﬁu, AR tw A d;{{ -

Col.10
Col.11
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ﬂzienda per la M obilita nellﬂrea di q-;ranto S.p.A

Codice Fiscale, partita IVA e Numero di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto: 00146330733

Prot. AP n° 9% (0 )

Taranto, i 29/05/2001

Egr. Sig.
MASSAFRA SEBASTIANO
S EDE

Attribuzione della nuova figura professionale e del relativo .
parametro, in applicazione della nuova classificazione del
personale di cui al C.C.N.L. 27/11/2000.

Oggetto:

Le comunichiamo che, ai sensi e per gli effetti delle "Norme di prima
applicazione e norme transitorie” di cui all'art. 2), left. D) dell'Accordo Nazionale 27
novembre 2000, Le viene attribuita, con decorrenza 1° gennaio 2001, la figura
professionale di OPERATORE D]l ESERCIZIO ed il parametro retributivo 175, con
svolgimento delle mansioni e delle atfivité previste dal relativo profilo, nei' termini:
precisati dall'art. 2, lett. A), in particolare punti 10) e 13), del predetto Accordo
Nazionale 27/11/2000.

Dalla stessa data Le sara riconosciuto il trattamento economico previsto
dagli art. 3) e 10) del richiamato Accordo nazionale 27/11/2000.

Distinti saluti.

IL DIRE RE IL PRESIDENTE

(g, Giowomi ) . (CmoMam

e

Via Cesare Battisti, 657 - 74100 TARANTO - tel. (099) 7356111 - fax (099) 7794247 .
& mail: aman@amat.ta it pag. 1
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Taranto i,

Al Direttore Generale A.M.A.T.
Ing. Francesco LUCIBELLO
SEDE

Oggetto: Accodamento ferie.

Il sottoscritto - WSW gﬂﬁrfw , . dipendente di

codesta Azienda, con la qualifica di o JZ}S , conla

presente istanza chiede ailla S.V. I' accodamento di n® 10 giorni di ferie

della spettanza dell'anno Zef—”*’ , giusto accordo aziendale vigente,
da usufruire per l'anno ZULM

Certo di un Vostro positivo riscontro coglie I'occasione per porgere

distinti saluti. A BLAT, :rm,u 3 |
i
T, ATENG A I
|pend %t@jt[. ?00@ ’
Rl AUTEROL YD G
ﬂ/ / -\:z; iadormalica i:'j
-—
Argy Pernnsiz I_X
Arss Mavimznld E:[t
Arga Tecnics 1
Uftizie Ragicnaria D
Ulhsio Preg. del Trafftico [
Ulficio Sagreteris |}
Ulizia Contrati 3
___________ S
L [
(7 ,
A i}




AM.A.T. S.p.A.- Azienda per la Mobilita' nell'Area di Taranto
403q

Ccnl 27/11/2000

i SEBASTIANO e 50, 4 L

Ziohe C‘onvenzmnale ‘""’” “iFinale™
311272000 |

** ipgsunzione Efféttis
f;f.’f] 20/4/54 | [ 2/3/83
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B B s B b ?w#wv R e
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AMAT.

Asienda per to Motiies nett Area di Taranto f[ 0 % (
Corrispendenza interna prot.n°® Provv. 11/2001 Taranto i 14/02/2001

All'agente
@/ Sig. MASSAFRA SEBASTIANO

e p.c. Capo Area Personale

OGGETTO: Provvedimento Disciplinare.

-visto il rapporto Prot. N°AP/84/2001 del 16/01/2001;
-vista [a contestazione Prot. N°19/2001 del 18/01/2001;

-viste le giustificazioni prodotte con nota prot. N°1093 del 25/01/2001 relative all'infrazione
contestata ;

-tenuto conto dei suoi precedenti in servizio, il provvedimento previsto, di Sospensione viene
derubricato,

INFLIGGE
alla S.V. la multa 1 h della retribuzione ordinaria.

Gli uffici che leggono in copia disporranno per quanto di loro competenza.

74 FEB ’L““‘% /59 e
S

‘ fren di
KRIA MSIVTMIENTS ¢
ele PASSERETTY
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RICORSO GERARCHICO

ﬁ. M.A.T.- TARANTO
Prol. Arriv ? '{f?/_%e/ .
"6 7 FEB 2001}

Dirigente Ammin.vo [

Area Informatica SPETT.LE ‘
Areca Legale AZIENDA A.M.A.T.
) Area Personale’ SEDE
“-N Area Movimenle _—
)‘)\ o Raptensia AL COMITATO PROVINCIALE
Ulticie Prad. del Tralflco I N. P. S.

Utticio 3egreterla
Ufficla Gontrattl

TARANTO

_|{oppopoocou

L

Oggetto: Ricorso gerarchico ex art. 10 R.D. 08/01/1931 N. 148 ¢ successive modificazioni avverso
errata applicazione dell’art. 9 della legge 472/99.

IlsottoscrittoSi.H’M‘S'{'}’Te"f1 gEBASf’A%oa 1AL M A I@l 26%,«457-,

Residente in ../ /. AZT1 ”A'T_JEVm ..... DX T SO n.293/743... in forza

all’azienda AMAT di Taranto, con la qualifica di ........ AY . HQUATEE T O
Matr.n. .. 2S84 E23%........... CF.:. R8T ohD2AE 980K

CHIEDE

Ad ogni effetto di legge e in particolare ai fini dell’interruzione della prescrizione prevista dall’art.
1- comma 8 - lettera a) della legge n. 08/01/1995, n. 335 la restituzione delle maggiori somme
trattenute per gli anni 1996 — 1997 — 1998 — 1999 , a seguito di una errata applicazione dell’aliquota
contributiva a carico dei dipendenti delle aziende esercenti pubblici servizi di trasporto, cosi come
stabilito dall’art. 9 comma 1 della legge del 7 dicembre 1999, n. 472.

Chiede, inoltre, che tali somme da corrispondere, vengano maggiorate di svalutazione monetaria e
interessi di legge.

Ao zzu\,

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




AMAT.

Azienda per la Mobilit:‘a nell' Area di q;ranto S.pA.

Area Personale

/20»0«1, Taranto, li 07/03/2001

Corrispondenza interna prot. n° A? IL{Z/
Oggetto: Ricorsi gerarchici per rimborso contributi FPLD trattenuti  al
personale dal 1° gennaio 1996 al 31 dicembre 1999

COMUNICATO

A seguito di numerosi ricorsi gerarchici inoltrati da gran parte
dei dipendenti, per ottenere la restituzione di asserite maggiori somme
trattenute erroneamente dal 1° gennaio 1996 al 31 dicembre 1999, in
virti di un'errata applicazione dell’aliquota contributiva a loro carico
dovuto al Fondo Pensioni L.avoratori Dipendenti (FPLD), somme maggiorate
d’interessi e rivalutazione monetaria, per opportuna conoscenza @ si
evidenzia quanto segue.

Premesso che le trattenute sulle retribuzioni per il titolo in
oggetto sono state operate conformemente al D.Leg.vo n° 414/1996 e
secondo le istruzioni all’epoca diramate dallINPS e che, pertanto,
quest'Azienda ha operato legittimamente; considerato, tuttavia, che la
normativa intervenuta successivamente al citato D.Leg.vo n°® 414/1996 ha
allineato, a far data dal 1° gennaio 1999, le aliquote per il caicolo del
contributo FPLD a carico del personale a quelle vigenti nel settore
industria, quest'Azienda, ad ogni effetto di legge, ed in particolare ai fini
dell'interruzione della prescrizione, ha gia avanzato all'INPS un’istanza di
rimborso parziale dei contributi in esame, ossia delle somme costituite dal
2,329% (11,219-8,89) calcolato sulle retribuzioni denunciate mensilmente
mediante i modd. DM/10 utilizzando il codice X400, per i mesi da gennaio
1996 a dicembre 1999, nonché dei relativi interessi legali e del maggior

danno.

IL PRESIDENTE
(Enzo Manco)

~

pag. 1



o, AMAT,

Azienda per la Mobilit:‘l nell' Area di 'I;iranto

Area Personale

Taranto,

_ li 22 .
e A6, 2000

Corrispondenza interna  prot. n° [~/ 1}

Al dipendente

Sig. MASSAFRA Sebastiano
e p.c. Capo Area Personale

SEDE

OGGETTO: Liquidazione ferie

Si riscontra i.] suo ricorso gerarchico avente pari oggetto, per
significarLe quanto segue.

Per consolidata giurisprudenza della Suprema Corte' di
Cassazione, “con riguardo al rapporto di lavoro del personale addetto ai
pubblici servizi di trasporto, la determinazione della retribuzione
dovuta per il periodo di congedo annuale ex art. 22 de! Regolamento All.
“A” al RD. n° 148/1931, va risolta alla stregua della disciplina
collettiva applicabile, attesa l'inesistenza ne! nostro ordinamento di un .
principio generale di omnicomprensivita della retribuzione...”.

In particolare, secondo I'art. 10 del CCNL 12/03/1980, durante
il periodo annuale di ferie; agli agenti deve essere corrisposta la
retribuzione normale, cosi come determinata dall’'art. 1, ultimo comma,
dello stesso CCNL. '

[l precitato articolo 1 esclude espressamente dal computo
della retribuzione normale tutti i compensi, le indennita ed i premi

saltuari e variabili legati alle effettive e/o particolari prestazioni.

pag. 1



AMAT.

Yy
“Azienda per la Mobilita‘i nell' Area di q-:aranto

Area Personale

Le indennit'él da Lei elencate nel ricorso sono, invece,
riconducibili alla succitata qualificazione.

Infine, con riferimento al compenso per il lavoro straordinario,
si evidenzia che lo stesso non & computabile nel caicolo degli istituti
indiretti, quali le spettanze per ferie, neanche qualora la prestazione
straordinaria sia prestata in maniera fissa.

Ad ogni buon conto, si rileva [lintervenuta prescrizione
quinquennale relativamente a parte del diritto di credito da Lei
rivendicato e da quest’Azienda contestatoc anche nel merito.

Pertanto, per le motivazioni addotte, il ricorso promosso non &
accolto.

Distinti saluti

pag. 2



RICORSO GERARCHICO

OGGETTO: Ricorso gerarchico ex articolo 10 R.D. 08/01/1931
modificazioni avverso errato pagamemo delle giornate di congedo (ferie)

[l sottoscritto Si HAS}L?.M\ ....... E ”aﬁ&t\ﬁc‘-’v” Nato a H N\X\"S&.&:‘Hﬁ%...llzg e 1)4

N.148 e successive

residente inH.. Ehaon.......... via.. i, Crne M. LA prov...ﬁ.‘/.“."....

Cap.3UDIS. in forza alla azienda. 4 /‘f«, /f resxdenza di servmo ..... A A

Qualifica Aoudnewle...oW. . Livite..... matr...coeeeeen...., pat. N°.£_ [».. bkES 524[{‘g

rilasciatail F=AT2. 8% oo, .. codice fiscale. K SSSET.54 )22 £3€6 Koo
CHIEDE ‘

T ——
»

Che le giornate di ferie usufruite dal 1989 vengano integrate nella remunerazione del valore delle
competenze escluse: :

Lavoro straordinario, indennitd di presenza, indennitd di turno, indennitd progetti specifici,
indennitd parametrica, vendita recapiti di viaggio, indennita per lavoro notturno, in modo che la sua
giornata di congedo sia retribuita come fosse presente sul posto di lavoro.

Cosi come una recente sentenza della Corte di Cassazione ha stabilito, cioé che la retribuzione
dovuta al lavoratore subordinato durante il periodo di ferie annuali, deve essere calcolata tenendo
conto di tutto cid che viene corrisposto normalmente al lavoratore durante l'espletamento della
normale attivita lavorativa, conformemente alla ratio della disposizione di cui all'art. 36, terzo
comma della Costituzione, e tenuto conto che, ove fosse riconosciuta alle parti la facolta di
determinare liberamente la retribuzione dovuta per le ferie, sarebbe a questo possibile, mediante 1a
fissazione di una retribuzione pressoché irrisoria, una osservanza solo apparente del precetto

costituzionale e quindi la sua sostanziale esclusione (CFR. CASS. 13 Luglio 1996 N. 6372, in lav.
Giur. 1997, 86).

Trascorsi i termini di legge senza che gli sia pervenuta comunicazione di accettazione del presente
ricorso, si rivolger'c‘l alla Pretura del Lavoro per vedere tutelati i suoi diritti.

Tale istanza viene sottoscritta a tutti gli effetti dx legge e contratto, anche ai fini dell'interruzione
della prescrizione ex art. 2943 C.C.

Io sottoscritto superiore gerarchico dichiaro di aver ricevuto il sopracitato ricorso gerarchico del
T S U UOER Matr

[*RAgoBTY

Proi, Arrivo

dBZ_Z,ﬂLC«—JQS-Qﬁ , Firma e timbro

Dirigenta Ammin

Area Inlormatica
Arca Legale
Area Personale

R0

‘Area Movimenlo

Ares Tecnica

uUtticio Raglonerle ~
Utficla Prod. del Traffice
Utticio Segreteria

Ufticio Contratll

[

L \pooooaod




. AMAT
ﬂzienda per la Mobilitz‘n nell'ﬂrea' di q;ranto

Area Legale

Taranto, 26/03/1999

Corrispondenza interna prot. n°

A.MA.T,- TARéNT

Fntfrgo ) “
del M
Dirigante Ammin.vo '
Area Informalica

‘Arsa Legale

Area Pesrsonsie

Ares Mcvimento

Atea Tacnica

Ufficis Raglonerls
Utticio Prog. de! Tratfica [
Ufficio Segreterls [
Ufficio Contratn)

Egr. Sig.
Direttore Generale
SEDE

ooodoog

Li800g

Oggetto: Accordo Aziendale 21/01/1999 relativo alla rideterminazione

del trattamento di fine rapporto.

Le trasmetto n°33 verbali di conciliazione, in originale,
sottoscritti, in data odierna, dinanzi alla Commissione Provinciale di
Conciliazione presso la Direzione Provinciale del Lavoro di "Taranto.

Distinti saluti

IL CAPO AREA LEGALE
(Avv. Oliapia Cimaglia)

1AS
S o

pag. 1



PROCURA SPECIALE /LiA

]

Q

Dott. GIANDOMENICO CITO
NOTAIO

I sottoscritti:

ELETTO GIUSEPPE nt. San Marzano di S. Giluseppe 11 19.4.52 E

ivi residente Via Neviera 157 c.f. LTT GFP 52D19 I018E

POLITO QUINTINO nt. a Taranto il 3.11.53 ed ivi residente Via

Mediterraneo C.F. PLT QTN 53503 LO4SN

MASSAFRA SEBASTIANO nt. a Martina Franca il 29.4.54 ed 1ivi

residente Via ostuni 233 B C.F. MSS SST 54D29 E986K

DIMAGGTO SAVERIO nt. a Pulsano il 23.10.1941 ed ivi residente

Via Crocifisso n.3 C,F.: DMG SRB 41R23 HQ90C

SCARDIGNO MARIO, nt. a San Giorgio Jonico il 15.8.54 e jivi re-—

sidente alla Via Menotti n. 62 C,F.: SCR MRA S54M15 H882A

GENTILE LUIGI, nt. a Palagianello il 6.7.50 e residente Taran

Via C, Battisti n. 428 C.F.: GNT LGU S0L0O6 G251G

GAMBARDELLA EMILIO nt. a Taranto il 27 1

ano Via GioXto 9, C.F.: GMB MLE 52A27 L0OA49P

RANIERTI GAETANO nte a Taranto il 20.6.46 e residente in T n

Via Garibaldi n.64 C.F.: RNR GTN 46H20 LO49E

DANESE RAFFAELE, nt. a Taranto il 16.2.1952 ed ivi residente

Via Tessaglia 3 C/F// DNS RFL 52B16 LO49L

ROMANELLI CATALDO, nt. a Mottola il 28.3.1948 e residente in

Talsano di Taranto Via Serao 18 C/F.: REN CLD 48C28 F784B

con la presente procura nominano a loro speciale procuratore

il sig.: CELLAMARE GIOVANNI, nato a Martina Franca il 16 mar-

zo 1957 ed ivi residente alla Via A. Chionna n. 5 C.F.:CLL




GNN 57C16 E986S, affinché transiga dinanzi alla Commissione

Provinciale di Conciliazione presso la Direzione Provincia-

le del Lavoro di Taranto con 1°’A.M.A.T. - Azienda per la mo-

bilita nell’area di Taranto - , la controversia relativa al-

1’inclusione degli importi percepiti a titolo di lavoro

straordinario nella base di calcolo dell’'indennita di anzia-

nita e del trattamento di fine rapporto, alle condizioni

tutte di cui all’accordo aziendale ratificato con delibera-

zione del C.d.A. dell’A.M.A.T. n.14 del 21.1.99 e con 1l

versamento delle somme indicate affianco di ciascun nominati-

vo, al lordo delle ritenute di legge:

sig. ELETTO GIUSEPPE lire 6.123.359

sig.POLITO QUINTINO lire 5.306.881

sig. Massafra Sebastiano lire 5.521.801

IG. DIMAGGIO SAVERIO lire 3.858.254

sig. SCARDIGNO MARIO lire 400.458

sig.: GENTILE LUIGI lire 2.725,.511

sig.: GAMBARDELLA EMILIO lire 5.141.853

~
]
/
L}

alg. BANTERT GAETANO lire  4.007:432 ( '

siog. Danese Raffaele lire 6.858.058

SIG. Romanelli Cataldo lire 4.887.590

Nell’'oggetto il nominato procuratore é autorizzato ad inter-

venire dinanzi al citato Ufficio, transigere e sottoscrivere

qualsiasi altro documento e fare guanto altro utile e neces

sario per 1’'esatta esecuzione del mandato in oggetto senza




+ [bisogno di1 ulteriore convalida o conferma da parte dei man-

danti.

Il tutto con promessa di rato ed approvato sotto gli obblighi

di legge e da esaurirsi in un unico contesto.

Taranto, Via Di Palma n.82, 11
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MINISTERO DEL LAVORO E DELLA PREVIDENZA SQCIALE \/\-—0/{
DIREZIONE PROVINCIALE DEL LAVORO DI TARANTO M
COMMISSIONE PROVINCIALE D! CONCILIAZIONE M
. | giornogé del mese di marzo 1999 dinanzi alla Commissione provinciale di Conciliazione.
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st sono presentati:

a'.-_‘f'-.ﬁ L'Azienda per la Mobilita nellArea di Taranto (AMAT), con sede in Taranto alla Via

'.1
'%}}?\:Cesare Battisti n°657, in persona del Direttore e legaie rappresentante, Ing. Francesco
i :I‘_ucibello, autorizzato alla stipula della presente transazione giusta accordo aziendale
ratificato con deliberazione dei Consiglio di Amministrazione n°14 del 21/01/1999, as- -
sistita dal’Avv. Olimpia Cimaglia;
- Il sig. Cellamare Giovanni, nato a Martina Franca il 16 marzo 1957 ed ivi residente alla

Via A. Chionna n°5, che interviene nel presente atto giusta procura speciale per Notar

Giandomenico Cito di Taranto, rep. n°63220, del 22/02/1999, quale procuratore spe-

ciale dei sigg.

1) Eletto Giuseppe, nato a S. Marzano di S. Giuseppe (TA) il 19/04/1952;
2) Polito Quintino, nato a Taranto il 03/11/1953,

3) Massafra Sebastiano, nato a Martina Franca (TA) it 29/04/1954;
4) Di Maggio Saverio, nato a Pulsano (TA) il 23/10/1941;

5) Scardigno Mario, nato a S. Giorgio Jonico (TA) il 15/08/1954;



6) Gentile Luigi, nato a Palagianello (TA) il 06/07/1350;
7) Gambardella Emilio, nato a Taranto it 27/01/1952:
8) Danese Raffaele, nato a Taranto il 16/02/1952:

9) Romanelli Cataldo, nato a Mottola il 28/03/1948;
assistito dalle seguenti 0O.SS.

FILT-CGIL, in persona di Bramo Francesco

FIT-CISL, in persona di Imperio Michele

UILT, in persona d D@Gregorio Luciano

U.G.L., in persona di “*t'\ Lie ch& L\i&,\
FAISA-CISAL, in persona di De Vita Lucio

OGGETTO DELLA CONTROVERSIA: mancata inclusione del compenso percepito per il

lavoro straordinario nella base di calcolo della indennita di anzianita e del trattamento di
fine rapporto.
PREMESSO

a) che, su richiesta delie 00.SS., & stata affrontata la problematica in ordine al diritto ejo‘);
> 40
9

dipendenti del’AMAT a veder incluso nella base di calcolo del TFR e dell'indennita di an- ~*

zianita il compenso percepito a titoio di lavoro straordinario;

b) che in data 21 gennaio 1999 é stato sottoscritto un accordo tra FAMAT e le 00.8S.
CGIL, CISL, UIL, FAISA CISAL e UGL, ratificate dal C.d.A. del’AMAT con deliberazione
n°14 del 21/01/1999, accordo che qui di seguiito si riporta:

- 'anno millenovecentonovantanove, il giomo 21 del mese di gennaio, fra 'AMAT rappre-
sentata dal Direttore Generale, ing. Francesco Lucibello, e le rappresentanze sindacali:
CGIL, in persona del sig. BRAMO Francesco

CISL, in persona del sig. IMPERIO Michele

UIL, in persona del sig. DE GREGORIO Luciano

FAISA-CISAL, in persona del sig. DE VITA Lucio

UGL, in persona del sig. ATTOLLINO Francesco

premesso :

-

-/
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che con decorrenza 1° giugno 1982 la legge n° 297/82 ha riformato [istituto

dell'indennita di anzianita trasformandola in trattamento di fine rapporto;

- che. stante la variegata articolazione della struttura retributiva del CCNL autoferrotram-
vieri. con diver-se varianti a livello locale, nonché con diversificate modalita di erogazio-
ne della prestazione, non é stato mai raggiunto a livello nazionale un accordo sulla de-
terminazione delia base di calcolo del suddetto TFR. avuto riguardo in particolare agli
istituti contrattuali da includervi;

- che in varie aziende, e da ultimo presso 'AMAT, é sorto contenzioso, con gli ex dipen-
denti, per quanto riguarda l'inclusione dello straordinario ed in particolare di quello con-
linuativo e strutturale;

- che, luttavia, per quanto riguarda il personale ancora in forza, & opportuno ricercare
una soluzione transattiva che valga ad eliminare in radice ogni possibile contenzioso,
anche al fine di salvaguardare I'armonia nell'ambiente di lavoro;

- che l'accordo sullinclusione dello straordinario nella base di calcolo del TFR deve ri-

guardare il periodo dal 1° giugno 1982 al 31/12/1998, nonché la regolamentazione per
il futuro;

-

&’, che, inoltre, il sindacato ha chiesto che il presente accordo ponga fine alle discussioni,
_l(' “".’? atto con molti dipendenti, circa le certificazioni da esibire a fronte delle anticipazioni
E 3 df TFR erogate negli ultimi anni;
ﬁ‘:‘ﬂ -éhe attualmente i dipendenti in forza, interessati al suddetto accordo, sono 503;
tutto cié premesso, le parti concordano quanto segue:
Art.1

Le parti si danno reciprocamente atto che le prestazioni lavorative eccedenti 'orario nor-

H\O

male di lavoro sono state svolte pressoché integralmente per fronteggiare esigenze orga-
nizzative contingenti, eccezionali ed impreviste.

Art.2
A) L'AMAT, a mero titolo transattivo, senza con cio voler riconoscere alcuna delle pretese
avanzate dai dipendenti ed esclusivamente in considerazione, da un lato, della necessita
di conservare un clima 'di serenita sia nelle relazioni sindacali, sia nell'ambiente di lavoro
e. dall'altro, al fine di prevenire 0 comporre eventuali controversie, aderendo alle richieste
sindacali dirette ad ottenere condizioni di miglior favore e limitatamente ai lavoratori che
aderiranno all'atto transattivo, allegato al presente accordo, ricalcolera if T.F.R. secondo Ia

seguente metodologia:

a) per il periodo 1° gennaio 1988 - 31 dicembre 1998 verra considerato il 65% di tutto il la-




voro straordinario effettuato e su tali importi verra calcolata la quota TFR (retribuzione la-
voro straordinario diviso 13,5) e relative rivalutazioni anno per anno:

b) per il periodo 1° giugno 1982 - 31 dicembre 1987 si calcolera la media annua delle ore

di lavoro straordinario individuali nel periodo 1988/1998 e si applichera ad ogni anno rela-

tivo al periodo 1983/1987.

Per il 1982 si calcoleranno i 7/12.

Per quanto riguarda il valore unitario dell'ora di straordinario si fara riferimento al valore
1988 applicando coefficienti nduttivi derivanti dal rapporto tra retribuzione minima conglo-
bata di ogni anno rispetto a quella del 1988.

Sulle somme cosi risultanti verra calcolata la quota di TFR cosi come al punto a).

¢) per il periodo 1° giugno 1982 - 31 dicembre 1987 i lavoratori potranno optare per il cal-
colo del 65% di tutto il lavoro straordinario effettuato e su tali importi sara calcolata la
quota TFR (retribuzione lavoro straordinario diviso 13,5) e relative rivalutazioni; in siffatta
ipotesi dovranno produrre in Azienda, entro il 31/01/1999, copia dei cedolini paga del p \9":
riodo in questione, al fine di documentare l'effettivo lavoro straordinario prestato e la n'gﬁa"—f"c e
terminazione delle somme avverra esclusivamente sui dati forniti dai lavoratori. fae o

b b,

! lavoratori che sceglieranno la metodologia di calcolo sub c) sottoscriveranno le transaz.

P
T

zioni a partire dal mese di aprile 1999.

B) Le somme cosi risultanti saranno erogate a titolo di anticipazione TFR straordinaria,
assoggettate a ritenuta fiscale, come per legge. ’ ,,.40‘)
La erogazione delle somme suddette, al netto delle ritenute di legge, avverra nel periodo
di paga del mese successivo alla data di sottoscrizione di ogni transazione.

Art. 3

Le parti si danno atto che, con la soltoscrizione degli alti transattivi individuali, si intende-
ranno acquisite definitivamente dai dipendenti tutte le anticipazioni di TFR erogate alla
data di ralifica del presente accordo da parte del Consiglio di Amministrazione, senza ne-
cessita che venga prodotta la documentazione giustificativa, e sulle stesse non si proce-
dera ad alcun ricalcolo.

Le parti si danno reciprocamente atto che, con la sottoscrizione degli atti transattivi, i di-
pendenti rinunceranno a tutti i diritti ed alle azioni giudiziarie ed extragiudiziarie comunque
connesse, inerenti o riconducibili alla inclusione del lavoro straordinario nella base di cal-

colo della indennita di anzianita e del trattamento di fine rapporto fino alla data del
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31/12/1998, assumendo integralmente 'onere economico delle stesse. ove eventualmente
intraprese.

Art. 4
Le costituite parti convengono che, stante l'attuale organizzazione del lavoro e la struttura
dei tumni, per 'accantonamento delle quote TFR. a partire dal 1999, il lavoro straordinano
effettuato sara considerato nella base di calcolo del TFR nei seguenti limiti:
a) personale turnista su turni di durata variabile: tutte le ore di lavoro straordinario rive-
nienti dall'espletamento dei tumi, alle quali si aggiungeranno ulteriori 10 ore mensili, che
giungeranno fino a 20 ore mensili, qualora il totale resti al di sotto di tale ultimo limite;
b) personale non tumista: fino a 20 ore mensili. |
Tutte le altre ore di lavoro straordinario prestato saranno da considerarsi non strutturali.
cioé necessarie a far fronte a situazioni contingenti e come tali saltuarie e non utili ai fini
della determinazione della base di calcolo del T.F.R.

e~

g PO

o, 7

= “ Art. 5

j:. 7p' sente accordo dovra essere ratifi cato dal Consiglio di Ariministrazione dellAMAT.

S ‘l'

@uccessrvamente i lavoratori dovranno sottoscrivere individualmente l'atto transattivo. al-

H

Wk
-~ legato al presente accordo, dinanzi alla Commissione Provmc:a.'e di Conciliazione presso
la Direzione Provinciale del Lavoro di Taranto.”

tanto premesso, tra le costituite parti si conviene e stipula quanto segue:
1} le premesse costituiscono parte integrante del presente accordo;

2) i dipendenti, cosi come sopra costituiti, avendo meglio riconsiderato la propria posizio-
ne, danno atto che le prestazioni di lavoro eccedenti l'orario normale .di lavoro fino al
31/12/1998 .sono state svolte pressoché integrélmente per far fronte ad esigenze organiz-
zative contingenti, eccezionali ed impreviste,

3) le parti convengono, con il presente negozio di accertamento, che l'accantonamento
TFR alla data del 31/12/1998 & rideterminato nelle somme affianco di ciascun nominativo
indicate, al lordo di legge, somme comprensive della incidenza del lavoro straordinario;
calcolato secondo le modalita di cui allaccordo sindacale del 21/01/1999, riportato in
premessa (X=TFR al 31/12/98; Y=Incidenza L/S; Z=Totale TFR rideterminato):

X % Z




a) Eletto Giuseppe £ 62.462.231 + 6.123.359 =  68.585.590

b) Polito Quintino £ 48.630.858 + 5.306.881 =  53.937.739
c) Massafra Sebastiano 2 16.825.204 + 5521801 =  22.347.005
d) Di Maggio Saverio £ 69.084.599 + 3.858.254 =  72.942.853
e) Scardigno Mario £ 42.361.696 + 400458 =  42.762.154
f) Gentile Luigi £ 61.767.507 + 2.725.511 =  64.493.018
g) Gambardeila Emilio £ 61.826.845 + 5.141.853 =  66.968.698
h) Danese Raffaele g £53.694.404 + 6.858.058 =  60.552.462
i} Romanelli Cataldo £ 67.469.789 + 4887.590 =  72.357.379

4) i dipendenti, cosi come sopra costituiti, dichiarano espressamente di accettare la sud-
detta rideterminazione e, pertanto, la stessa, relativamente alf'incidenza del lavoro straor-

dinario, & incontestabile e, conseguentemente, rinunciano a qualsiasi azione connessa

alla rideterminazione degli accantonamenti di trattamento di fine rapporto per le causali di £ +

cui al presente atto sino al 31/12/1998 e, ove gia proposte azioni giudiziarie, dichiarano
rinunciare agli atti delle stesse, assumendo integralmente l'onere economico delle su‘.-:-, 3
dette ed autorizzano, sin d'ora, 'AMAT a trattenere, dagli importi a qualsiasi titolo dowuti,\ﬁ’?e
le somme che quest'ultima dovesse corrispondere a terzi in relazione ad eventuali contro-
versie aventi ad oggetto la materia con il presente atto transatta,;

5) a seguito della rideterminazione del TFR ::on la inclusione del lavoro straordinario, se-
condo e modalita di cui all’art. 2 lett. A) dellaccordo aziendale 21/01/1899, 'AMAT, ade-
rendo alle richieste dei lavoratori e delle OO.SS. ed in esecuzione dell’art. 2 lett. B) del
citato accordo aziendale, si impegna a versare, a titolo di anticipazione straordinaria del
TFR, con le competenze del mese di Aprile 1999, a ciascun lavoratore la somma affianco

di ciascun nomfnativo indicata, al lordo delle ritenute di legge, somma equivalente al

100% dell'incidenza del lavoro straordinario sul TFR alla data del 31/12/1998, cosi come

convenzionalmente determinato nel precedente punto 3).
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a) Eletto Giuseppe g 6.123.359
b) Polito Quintino £ 5.306.881
c) Massafra Sebastiano £ 5.521.801
d) Di Maggio Saverio £  3.858.254
e) Scardigno Mario £ 400.458
f) Gentile Luigi £ 2.725.511
g) Gambardella Emilio £ 5.141.853
h) Danese Raffaele £ 6.858.058
i) Romanelli Cataido £  4.887.590

6) con la sottoscrizione del presente verbale di conciliazione, le parti si danno atto che si
intenderanno acquisite definitivamente dai dipendenti costituiti in atto tutte le anticipazioni
di TFR erogate alla data del 21/01/1999, senza necessita che sia prodotta la documenta-
Eﬁja.q e giustificativa, e sulle stesse non si procedera ad alcun ricalcolo.
77 I’AMAT con la sottoscrizione del presente verbale, accetta tutte le rinunzie di cui al

'Ti i
Ebprecedente punto n°4 del presente atto.
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Oggetto: transazioni. relative al risarcimento del danno per mancati ri-
posi.

In data 16 e 17 marzo 2000, dinanzi alla Commissione Provin-
ciale di Conciliazione presso la Direzione Provinciale del Lavoro di Ta-
ranto, hanno transatto la vertenza relativa al risarcimento del danno

per aver prestato [l'attivita lavorativa in giornata destinata al riposo
senza aver goduto dello stesso in altro giorno, in periodi vari intercor-
renti dal 1992, alle condizioni di cui alla deliberazione del C.d.A. n°114
del 15/05/1997,

mieri Cosimo, Piepoli Leonardo, Rend Angelo, Rimauro Ugo, Sgura Gre-

i sigg. Mastrovito Giuseppe, Narducci Carlo, Palum-

gorio, Tagliente Giuseppe, Tommaselli Antonio, Monteleone Francesco,
Vanzelli Nunzio, Nobile Francesco, Pagano Fedele, Pavese Giulio, Polito
Quintino, Ressa Francesco, Romanelli Cataldo, Schifone Vincenzo, Spi-
nelli Michele, Tedesco Giovanni, Foti Giuseppe, Peluso Angelo (tutti il
16 marzo 2000); Antonucci Domenico, Avitabile Rocco, Bobbio France-
sco, Calabretti Cosimo, Cantando Giuseppe, Cazzato Antonio, Chiarolla
Giuseppe, De Giorgio Michele, Gentile Girolamo, Granio Nicola, Lata-
gliata Luigi, Massafra Sebastiano, Quaranta Gino, Armento Salvatore,
Bellavista Claudio, Buccolieri Giuseppe, Calella Leonardo, Caliandro Vi-
nicio, Cristallo

Cardellicchio  Giuseppe, Cellamare Vincenzo, Paolo,

D’Aprile G:tuseppe, De Pace Francesco, Forliano Antonio, Fraccascia
Stefano, Gianfrate Francesco, Lamarina Gino e Mastronardi Francesco

(tutti il 17/03/2000).
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.ﬂ.zienda per la Mobilit:‘i nell' Area di ‘I;ranto

Area Legale

L'atto di transazione prevede che il pagamento delle somme di
seguito indicate (al lordo delle ritenute di legge) affianco di ciascun

nominativo, deve avvenire con le competenze del mese di aprile 2000:

—_—
1) Mastrovito Giuseppe £, 263.934
2) Narducci Carlo £. 198.266
3} Palummieri Cosimo £. 241,940
4) Piepoli Leonardo £. 505.874
5) Reno' Angelo £. 263.934
6) Rimauro Ugo £. 67.391
7) Sgura Gregorio £. 24,457
8) Tagliente Giuseppe £. 344.971
9) Tommaselli Antonio £. 668.382
10) Monteleone F;ancesco £. 85.493
11) Vanzelli Nunzio £. 269.629
12) Nobile Francesco £. 131.967
13) Pagano Fedele £. 409.653
14) Pavese Giulio £. 584.197
15) Polito Quintino £. 21.995
16) Ressa Francesco £. 66.089
17) Romanelli Cataldo £. 183.269
18) Schifone Vincenzo £. 449.382
19) Spinelli Michele £. 67.407

' pag.2
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.ﬂzienda per la Mobilité nell‘ﬂrea di 'I;iranto

Area Legale

20) Tedesco Giovanni
21) Foti Giuseppe

22) Peluso Angelo

\23) Antonucci Domenico
24) Avitabile Rocco
25) Bobbio Francesco
26) Calabretti Cosimo
27) Cantando Giuseppe
28) Cazzato Antonio
29) Chiarolla Giuseppe
30) De Giorgio Michele
31) Gentile Girolamo
32) Granio Nicola

33) Latagliata Luigi
34) Massafra Sebastiano
35) Quaranta Gino

36) Armento Salvatore
37) Bellavista Claudio
38) Buccolieri Giuseppe
39) Calella Leonardo |

40) Caliandro Vinicio

m

mom o o™ ™ oW om | mm

366.532
404.444
696.542
109.973
185.314
323.411
301.135
604.196
359.506
452.775
388.093
439.890
352.474
215.607
21.561

269.629
494.320
231.785
21.995

314.567

660.888

pag. 3
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v AMAT.
Azienda per la Mobilitﬁ nell' Area di .I'::ranto

Area Legale
41) Cardellicchio Giuseppe £. 637.841
42) Cellamare Vincenzo £. 44746
43) -Cristallo Paolo £. 778.892
44) D'Aprile Giuseppe £. 517.457
45) De Pace Francesco £. 263.934
46) Forliano Antonio £. 641.196
47) Fraccascia Stefano £, 202.222
48) Gianfrate Francesco £. 468.679
A49) Lamarina Gino £. 320.720
50) Mastronardi Francesco £, 274.903

In allegato alla presente trasmetto le schede relative ai conteggi
delle giornate di mancato riposo, schede in base alle quali sono state
predisposte le transazioni, nonché copia conforme della transazione del
17/03/2000.

Sara mia cura trasmettere la copia conforme della transazione sot-
toscritta il 16/03/2000 appena la Direzione Provinciale del lavoro rila-
scera la stessa. |

Distinti saluti

IL CAPO AREA LEGALE
(Avv. Olimpia Cimaglia)
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" PER COPIA CONETTME
7 " MCR, 2000
MINISTERO DEL LAVORO E DELLA PREVIDENZA SOCIALE

DIREZIONE PROVINCIALE DEL LAVORO DI TARANTO - '

COMMISSIONE PROVINCIALE DICONCILIAZIONE ~ * / /
Il giorno 17 del mese di marzo 2000 dinanzi alla Commissione [/

Provinciale di Conciliazione. composta dai seguenti sigg.

VA G opepTo SoLITO
oG- oGt iLo LO\SLQ)'p’rﬁ-Di (UQDx D

4\(’4 teQub oo LuMino (G&w,)

si sono presentati:
- FAMAT. con sede in Taranto alla Via Cesare Battisti n°657,

in persona del Direttore Generale e legale rappresentante,

ing. Francesco Lucibello, autorizzato alla stipula del presente
atto con deliberazione del C.d.A. n® 114 del 15/05/19987, as- /
sistita dali’'Avv. Olimpia Cimaglia

i sigg.:

1) Albano Michele, nato a Taranto il 09/01/1958;
2) Antonucci Domenico, nato a Taranto il 16/12/1953: \\
3} Avitabile Rocco, nato a Grottole (MT) 11/06/1948;

4) Bobbio Francesco, nato a Palermo il 22/02/1857;

5) Calabretti Cosimo, nato a Statte |l 12/08/1950: ;

6) Cantando Giuseppe, nato a Molfetta (BA) il 30/06/1245;
!
7) Cazzato Antonio, nato a Talsano |l 06/01/1947;

o

8) Convertino Pietro, nato a Massafra il 06/08/19486;

9) Chiarolla Giuseppe, nato a Crispiano il 25/04/1956;



10) De Giorgio Michele, nato a Taranto |l 19/09/1957;

11) Gentile Girolamo, nato a Taranto il 17/07/1954;

12) Granio Nicola. nato a Taranto il 21/03/1953;

13) Latagliata Luigi. nato a Taranto il 15/03/1957;

14) Massafra Sebastiano': nato a Martina F. il 29/04/1954;

15) Quaranta Gino, nato a S. Marzano il 07/08/1948; |

16) Angiulli Ettore, nato a Taranto il 19/03/1955;

17) Arr_nento Salvétore, nato a Bernalda (MT) 08/06/1950;

18) Bellavista Claudio, nato a d Augusta (SR) il 24/11/1958;

19) Buccolieri Giuseppe, nato a Manduria il 11/11/1955;

20) Calella Leonardo. nato a Locorotondo il 01/01/1948
21) Caliandro Vinicio, nato a Taranto il 25/10/1954;
22) Cardellicchio Giuseppe. nato a Matera il 07/12/1958;
23) Ceilamare Vincenzo. nato a Taranto il 22/08/1241:
24) Cristallo Paolo, nato a Taranto il 03/01/1951: /-
25) D'Aprile Giuseppe, nato a Martina F. il 29/10/1954;

26) De Pace Francesco. nato a Taranto il 26/04/1954; &
27) Forliano Antonio, nato a S. Giorgio Jonico il 17/06/1941:
28) Fraccascia Stefano. nato a Talsano 08/02/1950;

28) Gianfrate Francesco. nato a Locorotondo it 05/07/1941.
30) Lamarina Gino, nato a Mesagne (BR) il 29/03/1951;

31) Mastronardi Francesco, nt Castellana Grotte 21/4/45:

tutti assistiti dalle seguenti O0O.8S.:

FILT CQl—imrpersona—di-

FIT CISL, in persona di WA CoL A R AL I TESTA



SINAHCONFSAT T peTSoMa ar—

Qggetto della_contraversia: preteso risarcimento danni per
aver prestato l'attivita lavorativa in giorno destinato al ripo-
$O. senza aver godutow dello stesso in aitro giorno, in periodi

vari intercorrenti dal 1992 alla data della presente transa-

. zione.

PREMESSO

- che & sorto contenzioso sia in sede giudiziaria che extragiu-
diziaria in ordine alla interpretazione ed applicazione di norme

di legge e contrattuali inerenti l'attivita prestata in giornate

Wy, .
?*F.:\/?/ all'espletamento di tale atlivita lavorativa;

—

_ - che in data 12/05/1997 tra I'AMAT e le Organizzazioni Sin-

. "i.dacali FILT CGIL, FIT CISL, UILT e SINAI CONFSAL & stato  sti-

o r el
‘ _pu’lato un accordo, ratificato dal C.d.A. dellAMAT con delibe-

N .
-.‘,«\'3%zione n°114 del 15/05/1997, al fine di transigere le con-

e

troversie in atto e quelle insorgende;
- che i sigg. sopra menzionati con la sottoscrizione del pre-
sente atto, dichiarano di aver preso contezza dell'accordo

12/05/1997;

. che i sigg. sopra menzionati dichiarano di aver proposto ri-
corso amministrativo;
- che i sigg. sopra menzienati dichiarano di non aver proposto

ricorso giudiziario e di non di aver conferito mandato ad litem

_,;q'!estinate al riposo e al risarcimentd~ del danno relativo .

%



relativamente alla materia oggetto della presente transazio-
ne;

tanto premesso. tra le costituite parti si conviene e stipula
quanto segue:

a) | sigg. sopra menzionati dichiarano di accettare integr.al-
mente tutte le condizioni previste dall'accorde 12/05/1997,
che di seguito si riportano:

"1) UAMAT riconoscera. ai dipendenti che avranno certifica-

*‘\

lo le giornate di mancato riposo, un risarcimento danno pari -
KJ‘*

al 30% della giornata lavorativa, al lordo delie ritenute di Ieg--iw
@ ®
5y

. I
~

~

e

ge, senza interessi e rivalutazione;

2) le giornate di mancato riposo oggetto di risarcimentd sa-
ranno quelie comprese tra il términe di prescrizione di 10 an-
ni (calcolato dalla data di presentazione del ricorso gerarchi-
co) e la data di transazione;

- 3) limporto della giornata sara caicolato sulla paga del mese
" di gennaio 1991 per i dipendenti il cui termine di prescrizione
cade nel 1987, mentre per i dipendenti che hanno prescrizioni
anteriori si effettuera il calcoto in relazione ad ogni periodo di
paga; & tuttavia consentitc al dipendente di rinunciare alle -
giornate di riposo antecedenti al 1/1/1987 al fine di usufrurii
re det 1° metodo di caicolo:

4} i dipendenti rinunceranno ad ogni azione in atto o futura .

~
N

avente ad oggetto i riposi lavorati, nonché ad interessi e ri-

valutazione sulle somme che verranno loro corrisposte a ti-



5@
rr',‘
~b

tolo di risarcimento:

S) per quanto riguarda le spese legali per le azioni giudiziarie
pendenti alla data odierna, TAMAT corrispondera al dipenden-
te un contributo spese forfettario di £ 300.000."

b} Per effetto di quanto sub a). FAMAT si impegna a versare,
a saldo. stralcio e transazione di ogni pretesa inerente

'oggetto dell'accordo 12/05/1997., senza riconoscimento

alcuno, neppure parziale, del diritto del lavoratore, e a titolo

di risarcimento danni, a ciascun lavoratore, con le retribuzio-

i del mese di aprile 2000. la somma indicata affianco di cia-

b

‘-"é:l: un nominativo, al lordo delle ritenute di legge:
11) Albano Michele £. 43.989
2) Antonucci Domenico £. 109.973
3) Avitabile Rocco £. 185.314
4) Bobbio Francesco £. 323.411
5) Calabretti Cosimo £. 301.135
-6) Cantando Giuseppe £. 604.196
7) Cazzato Antonio £. 359.506
8) Convertino Pietro £. 22.909
9) Chiarolla Giuseppe £. 452.775 \

10) De Giorgio Michele £. 388.093

1} Gentile Girolamo £. 439.890

12) Granio Nicola £. 352.474
13) Latagliata Luigi £. 215.607

14) Massafra Sebastiano £. 21.561




15) Quaranta Gino £. 269.629

16) Angiulli Ettore £. 21.561
17) Armento Salvatore £. 494.320
18) Bellavista Claudio €. 231.785
19) Buccolieri Giuseppe - g, 21.995
20) Calella Leonardo £. 314.567
21) Caliandro Vinicio €. 660.888
22) Cardellicchio Giuseppe £. 637.841
23) Cellamare Vincenzo €. 44.746
24) Cristallo Paolo. | €. 778.892
25) D'Aprile Giuseppe £. 517.457
26) De Pace Francesco €. 263.934
27) Forliano Antonio £. 641.196
28) Fraccascia Stefano g. 202.222
| 29) Gianfrate Francesco £. 468.879
30) Lamarina Gino g. 320.720
31) Mas;ronardi Francesco £. 274.903

c) | sigg. sopra menzionati dichiarano di aver preso visione
dei conteggi relativi alla quantificazione delle somme indicate
sub b} e di aver verificato 'esattezza degli stessi:

d) | sigg. sopra menzionati dichiarano espressamente di ri-
nunciare al pagamento degli interessi e della rivalutazione
sulle somme percipiende;

e) | sigg. sopra menzionati dichiarano espressamente di ri-

nunciare ad ogni azione giudiziaria ed extragiudiziaria ineren-



te I'oggetto della presente transazione. assumendo integral-
mente |'onere economico delle stesse. ove eventualmente in-
traprese, ed autorizzano, sin d'ora. 'AMAT a trattenere. da-

inAimporti a qualsiasi titolo dovuti, le somme che

quest’ultima dovesse corrispondere a terzi in relazione alla

controve(sia con il presente atto transatta.

f) | sigg. sopra menzionati, consapevoli dell’espressa non im-
pugnabilitd del presente atté transattivo, dichiarano di non
aver altro a pretendere, a qualsiasi titolo, per aver prestato
la propria attivita lavorativa in giorno destinato al riposo,
senza aver goduto dello stesso in altro giorno, flno alla data
di sottoscnzuone del presente atto.

g) L'AMAT, cosi come sopra costituita, .dichiara di ‘acc_'ettare

le rinunce di cui ai superiori punti d} - e) del presente atto.

BN

sottosgritto.

‘confermato.

W
2) Antonué:ci'Domenico £,
3) Avitabile Rocco £. 185.314 Qp :
4) Bobbio Francesco £. 323.411
5) Calabretti Cosimo £. 301.135 6—-’-‘3\&
6) Cantando Giuseppe £. 604.1956 &, éﬂ

7) Cazzato Antonio €. 359.506 (- rvf“ §

~8)-Convertino—Rietre £—22:969 :
9) Chiarolla Giuseppe €. 452.775

10) De Giorgio Michele £. 388.093

11) Gentile Girolamo £. 439.890

12) Granio Nicola £. 352.474

13) Latagliata Luigi £. 215.607

™
\\\91\

109.973 Mom-c. N At e

{Q.g/oeo
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29-CGlantrate—Francesco

30) Lamarina Gino

14) Massafra Sebastiano €. 21.561 /"""‘
* 15) Quaranta Gino £, 269.629
16} -Angiuh—Ettore £, 21561
17) Armento Salvatore £, 494.320 ﬂruww
18) Bellavista Claudio g, 231.785
19) Buccolieri Giuseppe €. 21.995
20) Calella Leonardo €. 314.567 W@
21) Caliandro Vinicio €. 660.888 | Jaw 22 {0aS0
22) Cardellicchio Giuseppe £. 637.841 %
23) Cellamare Vincenzo €. 44.746
24) Cristallo Paolo g£. 778.892 ‘éﬂ”{ﬂ‘e’j
25) D'Aprile Giuseppe £. 517.457 Cj‘
26) De Pace Francesco £. 263.934
27) Forliano Antonio £
28) 'Fraccascia Stetano £

. 641,196
. 202.222
,/

31) Mastronardi Francesco

I ANTRAIC Tawennes
LT Coi——.

FIT CISL kp{a\)\b &A_\Ja\,;

Ottt
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Direzione Provinciale del Lavoro
Przzale Bestatn™27 ~ 33 1el 099/7353357 fax 099-7352986

}\0’)3\" _____ TARANTO

AWM. A T 17rr'o !
mems (L2 S VEB 000 95 FEB. 2000
Prot Ares Legriw 4
) Arga Persoasta g
Arss Wovimerts O
Area Toonicy (= |
Utltala Ragienatia (. Alla DITTA AMAT
Uttigio #13a. aai frattieq B;’i’
. Utiae o 1 -
OGGETTO: agretena (-] VIA C. BATTISTI, 657 - TARANTO
’ UHidle Caditartl |
CONVOCAZIONE ()
o 7~ Al Lavoratore  ALBANO MICHELE + 31 (v.
per il giorno 17 marzo 10 £+ j_.[:| ELENGCO ALL.)
o 29,30 col .
C/O FILT/CGIL-FIT/CISL-UILTRASPORTI E

Alle ASS/ZIONI SINDACALI:
1
FILT/ICGIL-FIT/ICISL-UILTRASPORT

Quest'Ufficio ha indetto la riunione indicata in oggetio, allo scopo di tentare la conciliazione del a contro-
versia di lavoro promossa da:  ALBANO MICHELE + 31 (VEDI ELENCO ALLEGATOQ)
< rishiasta; FILT/CGIL-FIT/CISL-UILTRASPORT! E SINAI/CON

- svente per oggetto:
RISARCIMENTO DANNO PER MANCATA FRUIZIONE RIPOSO SETTIMANALE A PARTIRE DAL 1992

~

Le parti e le Associazioni in indirizzo sono pertanto invitate a partecipare, nel giorno e nell'ora “issati, con
l'avverlenza che sia il datore di lavoro. sia il lavoratore potranno presentarsi personalmente o farsi -appresen-

tate da persona munita di lettera di delega autenticata, a transigere e conciliare comungue la controversia.
E' superfluo aggiungere che il mandato in parola potra essere affidato, sempre per scrittd, anche al

“szpresentante le Associazioni in indirizzo.
QMUA IL DIRETAORE
Q (DOTT. E. V/ANDRISANYJ)




ﬂzienda per la Mbilitﬁ néll'ﬂ.rea di Iranto

Codice Fiscale 00146330733 - Reg. imprese di TA n° 13361

9 o> Taranto, 098/02/2000
Prot. n®: Dm'ag}/z' .....

Spett.le
* Direzione Provinciale del Lavoro
di Taranto
Piazzale Bestat n°33
74100 TARANTO

OGGETTO: Richiesta di convocazione per tentative di conciliazione ex
art. 410 c.p.c.

. Con la presente si chiede di essere convocati dinanzi alia
é‘ommissione Provinciale di Conciliazione, unitamente-'ai segretari
territoriali  responsabili di categoria della FILT CGIL, FIT CISL,
UILTRASPORTI, SINAI CONFSAL, al fine di esperire il tentativo" di
conciliazione della controversia relativa alla richiesta di risarcimento
del danno per mancata fruizione del riposo settimanale a decorrere dal
1992 con i dipendenti di cui all’allegato elenco.

Si precisa che i 'dipendenti sono. dohiciliati presso le OQOQSS.
indicate, con sede in Taranto alla Via Cesare Battisti 1n°657.

Distinti saluti

ILD ORE GENERALE

( g ranckr.é %fa)

A8/ 20

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat@amat.ta.it pag. 1
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Albano Micheie
. Antonucct Domenico
Avitabile Rocco
Bobbio Francesco
Calabretti Cosimo
Calia Giuseppe Nicola
Cantando Giuseppe |
Cazzato Antonio
Convertino Pietro
Chiarolla Giuseppe
De Giorgio Michele
Fornaro Vincenzo
Gentile Girolamo
Grgnio Nicola
lﬂtagliata Luigi

Massafra Sebastiano

ﬂzien&a per la Mbihté neﬂ'ﬂ.rea di q;.ranto

Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n® 13361

Angiulli Ettore
Armento Salvatore
Bellavista Claudio
Buécolieri Giuseppe
Calella Leonardo
Caliandro Vinicio
Cardellicchio Giuseppe
Cellamare Vincenzo
Cristallo Paolo

D'Aprile Giuseppe

De Pace Francesco

Forliano Antonio
Fraccascia Stefano
Gianfrate Francesco
Lamarina Gino

Mastronardi Francesco

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247

e-mail: amat@amat.ta.it
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ﬂzienaa per la Mobilité nell'ﬂrea di q;ranto

Area Personale

. . Taranto, li 24/02/2000
Corrispondenza interna Apl/éz
Sig. MASSAFRA Sebastiano
Sede
- : e.p.C. Dirigente Amministrativo
, _¢ Capo Area Personale
\ U _ f Capo Area Movimento
’ W " Sede

Oggetto: attribuzione 5° livello “Agente di Movimento” in esecuzione del
C.CNL.

Si comunica alla S.V. che, con deliberazione n° 30 del
14/02/2000 il Consiglio d'’ Amministrazione in applicazione del C.CN.L.
ha attribuito alla S.V. la qualifica di Agente di Movimento livello 5° con
decorrenza 31/gennaio/2000.

Pertanto, con le prossime competenze Le verranno corrisposti i
relativi arretrati.

Gli uffici che leggono in copia provvederanno ciascuno per quanto
di competenza.

Distinti saluti

IL TTORE GENERALE
' Frandesco/picibello)

pag. 1



| . i J’VVQA
N° 30 del Registro ’Q(\;ﬂﬁ \ Q’i/i(f/ﬁﬁ’ ‘ ’ v

Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto )\

DELIBERAZIONE DEL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE
OGGETTO

Attribuzione Livello V° (Agente di Movimento) a dipendenti vari,
in applicazione CCNL.

L’anno duemila, il giorno 14 (quattordici) del mese di febbraio, alle ore 10:30, in
TARANTO e nella sede dell'Azienda;

si & riunita in seduta ordinaria, previo avviso di convocazione, il Consiglio di
Amministrazione nelle persone dei Signori:

Jg-

l.iMario RAZZINI PRESIDENTE
MEMBRI EFFETTIVI

2. Giuseppe ALTAMURA 3. Angelo DI CORRADO

4. Maria T. CONTE (a.g.) 5. Fedele PIGNANELLI

6. Francesco MATARRESE 7. Alberto MESSINESE

MEMBRI SUPPLENTI

8. Emesto DATTO (con diritto a voto) 9. Giulio VINCI (a.g.)

Assiste il Direttore Generale dell'’Azienda ing. Francesco Lucibello.
Svolge le funzioni di Segretario del Consiglio il sig. Semeraro Raffaele.

[ Presidente, constatato il numero legale degli intervenuti, dichiara aperta la seduta.



Il Direttore Generale riferisce :

In esecuzione dell'’Accordo Nazionale 24/04/1987, all. B “Modalita di accesso alla qualifica
di Agente di Movimento in fase di prima applicazione” I'Azienda ha individuato sei scaglioni
composti da conducenti di linea che, a far data dall'1/01/1989, con scadenza annuale,
sono stati inquadrati nella qualifica di Agente di Movimento, livello V°;

Pertanto dal 1° gennaio 1994 & stata data applicazione all’ultimo scaglione previsto
dall’Accordo sopra citato.

Tuttavia, I'’Accordo Nazionale del 13/05/1987, all. A, che mantiene la sua efficacia,
prevede il diritto allinquadramento nella qualifica di Agente di Movimento del conducente
di linea che abbia maturato sedici anni di guida effettiva come determinata dall'allegato C
dell’Accordo medesimo.

Pertanto il passaggio di livello da conducente di linea ad Agente di Movimento in data
successiva all’'1/01/1994 pud avvenire non appena il personale avente diritto maturi le
condizioni dell’Accordo Nazionale del 13/5/1987 sopra indicato.

A seguito di verifica delle cartelle personali & risultato che hanno diritto ad essere
inquadrati nella qualifica di Agente di Movimento i dipendenti appresso elencati alla data a
fianco di ciascuno di essi indicata, avendo gli stessi maturato sedici anni di guida effettiva:

- Massafra Sebastiano 31/01/2000;
- Portulano Rodolfo 05/02/2000;
- Attollino Francesco 09/02/2000;
- Gallo Damiano 11/02/2000.

IL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

- Udita la relazione del Direttore Generale e fatta propria la proposta formulata;

- ritenuto di poter attribuire ai dipendenti sopra elencati la qualifica di Agente di
Movimento, livello V°;

- visto il bilancio preventivo 2000;

- visto il D.P.R. n° 902/1986, in quanto applicabile;

- visto lo Statuto aziendale;
- a voti unanimi e con il voto consultivo favorevole del Direttore generale

DELIBERA

- di attribuire ai dipendenti in narrativa elencati, per i motivi indicati in premessa, la
qualifica di Agente di Movimento, livello V°, con decorrenza alla data a fianco di
ciascuno di essi indicata, avendone gli stessi maturato il diritto;

- di porre la relativa spesa a carico del bilancio di previsione 2000, alla voce di Mastro
“Retribuzioni al personale” del Gruppo “Spese di Personale — Retribuzioni lorde”.

IL PRESIDENTE IL SEGRETARIO
Fito : (dort. Mario Razzini) Flto : (Semeraro Raffaele)

> D

1
| @
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A.MA.T.-TA 5{1\ (}CQ ’
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Dirigente Ammin.vo

Area. Infermatica Spett/le
Area Lugale
Arca Personale

| Ared Movime ato

DIREZIONE DI ESERCIZIO

Araa Toocnles AN.A.T.
Wiflclo Raglonerln
Utllclo Prea, dol Trailico SEDE

Ufticlo Sagreteria
Utllclo Cantratt)

_{D0000000RO00

LA
Vak
M /

!
07
}\ Il sottoscritto m%&p& &@@%ﬂﬂm dipendente di
codesta Azienda, con la qualifice di @WVMéNI‘; M {/HU§/3

con la presente istanza chiede alla S.V. 1'accodamento g 10 giornl @i

ferie della spettanza dell'snno //9?2 + glusto accordo aziendale vigente,

da usufruire per 1'snno ﬁ‘w'o .

taranto 11, 9., 10. § f
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- AL Direttore Generale
dell' AM.AT.
Ing. Francesco Lucibello
SEDE

OGGETTO: Transazione T.F.R.
7

A,
Il scitoscrittar P 235 fRA SEBSs Ny pro | dipendente di

codesta Azienda con la qualifica di CON Quesesiz Y1 2iME4 | visto

l'accordo aziendale sottoscritto il 21/gennaio/1999 con le OO.8S. CGIL,
CISL, UIL, FAISA-CISAL e U.GL, relativamente all'inclusione del lavoro
straordinario nella base di calcolo del T.F.R.

DICHIARA
di voler aderire alla relativa transazione, i cui conteggi dovranno essere

effettuati secondo i criteri indicati ai punti a) e b) dell'art. 2 del citato

Accordo.
Taranto i,
7 In fede
A03 l A M.AT.-TA 1

del_J]_*
Dlrfgente Ammin.vo
area Informatlca
Area Legale

Area Parsonale

] Aren Movimentlo
Area Tacnica
Ufficlo Ragioneria
Utticio Prod. del Trafflco
Uiflclo Segreteria
Utficlo Contratti

060000000000
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& eﬁ:“b LARIO
p mao Pref. - -

ISTITUTO POLIGRAFICO E ZECCA DELLO BTATO - 5.

’,

Prot. n.40/99 S.II.1

Visti gli atti d'ufficio
S 1 ATTEGSTA

che la patente cat. D n.2255906 N rilasciata da questa Pre-

fettura al Sig. MASSAFRA Sebastiano, nato a MARTINA FRANCA

11 29.4.1954, & stata sospesa con decreto prefettlz1o di pa

1999 . L

Si attesta, inoltre, che il predetto documento non é sta
to materialmente restituito all interessato, in quanto disgui
dato agli atti di questo Ufficio.

Si rilascia, a richiesta dell'lnteressato, per gli usi

consentiti dalla legge.

Mon. 4
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s 29/04/54 MARTINA FRANCA




NGGETT: mancati ripnsi.

To sottos—~ritto

con la presente
~i~o~i lavorati
tran-a~vicne con
personale.

Distinti

AL DITETTORE GFN"RM*LW
AZIENDA 2.M.A.T.
S E _D E

ﬂ(fgﬁ?ﬂ?‘ i%ﬁ?ﬁﬁfm 9 dipe-ndente

—_—l— — e = T A e T e e = =V

Ai codesta azienda con la qu alifica di wff[}_ A Mt_ﬂfﬂ\o

chiedo alla S.V.di effettuare il rontegaio. dei

Aal 1992 in poi, affinch® nossa procedere alla

le stasse modalitd cencordate con il restante

saluti:
1'2gen fe
Vialsr o/ AN
A.MAT,.

. Pr(;l.

Atrea
Aren
arga
hyen

Informallca
Legaie
Persanale
Movimento
Te¢nica

‘Urlicia Ragioneria
Ufticio Prog. dal Traffico
Ufticin Segreteria

Lthicio Contratti
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AMAT.
.ﬂzienda per la Mobilita‘i nell'ﬂrea di ‘I:‘lranto

Area Personale

/ Taranto, li 12/10/1999
Corrispondenza interna prot. n® AP ¥g@

Oggetto : Affidamento mansioni provvisorie

Al dipendente
Massafra Sebastiano

e p.c. Dirigente Amm.vo
/ W “ " Capo-Area Personale

" " Capo Area Movimento

" " RR.SS.AA.
SEDE
Questa Direzione,
- visto il decreto n° 40/99, emesso in data 1° ottobre 1999 e
notificatovi I'otto ottobre 1999, con cui il Prefetto di Taranto ha

sospeso per la durata di un mese, a decorrere dalla data di notifica, la
sua patente di guida per violazione dell’art. 141/1 -11 del Codice
della Strada;
- valutata I'opportunita di utilizzarLa temporaneamente nelle mansioni
di capolinea, per tutta la durata della sospensione della patente;
' DISPONE
Che, con decorrenza immediata, Lei sia utilizzata nelle mansioni di
capolinea, con successivo rientro alle mansioni di guida, senza ulteriore
comunicazione, dall’otto novembre 1999.
Gli uffici che leggono in copia disporranno ciascuno per quanto di

loro competenza.
ORE GENERALE

7 ancesc Lt cz /o)
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Al Direttore Generale
Ing. Francesco Lucibello

Sede

Al Capo Area Personale
Dott.ssa Maria Fabiola Menenti

Sede

Al Capo Area Movimento
Ing. Gabriele Passeretti

Sede

OGGETTO: Mansioni Temporanee.

Il Sottoscritto Massafra Sebastiano, dipendente di codesta Azienda
con la qualifica di conducente di linea, comunica alle SS.VV. che in data
08/ottobre/1999 gli é stata ritirata la patente di guida, come si evince dal

verbale con protocollo n® 40/99 allegato in copia alla presente.

Pertanto il sottoscritto, non avendo la possibilita di espletare le
proprie mansioni di conducente, chiede alle SS.VV. di essere adibito per

giorni 30, a mansioni diverse da quelle di guida.
Certo di un Vostro positivo riscontro coglie l'occasione per porgere

distinti saluti.

Taranto li, 11/10/1999
In fede

AMLAT. - TARAR
o A2 2

Birigants Amein.ag
Atea Intormaticn
Aton Logale

Arga Personals
Ares Movimento
Area Tecnica

Ufficlo Ragloneda
Uftficia Prod. del Tralfico
Utticio Segreterla

Utliclo Contrarttl
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ISNTUTG P IGRAFICO B ZECGA DELLD 3TATO -3

MODULARIO
I. - Rame Pref. - 3

A~

Moo, 3
{ex mod. 72}

P LI el
L'y u.C-_'lt."\ R
Py A .
e
P -

) Y i\:_’_
Yo /4 ey
Frose W,aég;%mé

VISfO 11 rapporto n. %% _'23'2 _ in data __J.I.S_.';'_g.’.g_... del ______
_CoH CoMO. CAenedrsend_sha MALINA 1T ddc/ydal quale risulla che

Ao Sig._ﬂ&g&&{g_@'_§_§'@&ﬂtﬂu0 , titolare della patente di gu:
da di cat.__ D n._2245€40f, il giorno AU 3198 alie oreJSJ‘Hp in
agro_di MNATiAJA. €. "~ _, alla guida del veicolo targato A © A812¢

A CAUSA DELLA YEWUTA” A104. NODTRATA : FAHPoNAVA UA_NETTOAUD

VISTO che a carico del __ predett ¢ risulta__ lg seguent o viol:
zion € alle norme di comportamento:

art. U ‘L! A=A "

RILEVATO che dall'incidente predetto derivavano Iesioni UBY|
a terzi . . ’ a .

CONSIDERATO che le vigenti dispos-izionir di legge sulla disciplin:
della circolazione stradale prevedono, nel caso in questione, la san-
zione amministrativa della sospensione della patente di guida automob:

 ligtica; : )

SENTITO il parere della Direzione Provinciale della M.C.T.C. 4
TARANTO 3 )

VISTO l'art.223 del Nuovo Codice della Strada, approvato con De-
creto Legislativo 30.4.1992, n.28S5;

.DECRETA

la patente di guida di cat. D n.j_2Ssqoe." rilasciata dalla Prefet-
tura di__TQ€A\VRO_ _ in data 2 {4%0 . (ed ogni altra eventuale pa
tente) al - Sig. WA S|AFACA SEBANIR AN , natoa HAaotind ¥ ___
11 2Y.U4 Y __ e residente in _HAnAIWA_F \)Lg, evidai 4 233]8
E'- SOSPESA per la durata -di MEW Jd M0 a decorrere dalla notifica
YL CotiAndo QML CALAEIN D1 NI F. NMeey & incaricat
della notifica del presente decreto e del ritiro del documento di’ gui
da, notiziando la- locale Questura per l'inserimnento al C.E.D.
| Entro 20 (venti) giorni @ ammesso ricorso gerarchico al Minister
dei Trasporti - Roma ~ in carta legale.

Taranto, | {0 4999

) r’IL-PREFETTOf
T (e0biey )

AL Co Moo CoHe- CQCA.MM‘EAL HAKINA. T 4071, %
ALLA QUESTURA TARANTO
AL _MINISTERO DEI TRASPORTI

ALLA DIREZIONE PROVINCIALE DELLA -

M.C.T.C. TARANTO TRIT _":".

20,0 . 223\ e e
| ‘ bgolt\ggcﬂg\t*;
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AMAT
ﬂzienda per la Mobilitﬁ nell'ﬂrea di ‘T':li'anto

Area Personale

20U APR. 1999

Taranto,li

Corrispondenza interna__

All’Agente

Sig.. MASSAFRA Sebastiano
SEDE

Oggetto: documentazione giustificativa anticipazione di T.F.R.tran-

sazione straordinario sul T.F.R

Con l'accordo Aziendale del 21/gennaio/1999, in materia di in-
clusione del lavoro straordinario nella base di calcolo del T.F.R.
(ratificato dal Consiglio di Amministrazione con deliberazione n°
14/99), all’art. 3 le parti hanno preclisato, che con la sottoscrizione
dell'atto transattivo individuale, si devono intendere acquisite definiti-
vamente dai dipendenti “tutte le anticipazioni di T.F.R. erogate alla data
di ratifica dell’accordo, senza necessitd che venga prodotta la docu-
mentazione giustificativa”.

L'agente in questione ha sottoscritto la transazione in oggetto e,

pertanto, nessuna documentazione puo’ essere richiesta.

IL CAPO AREA PERSONALE

pag. 1



.ﬂzienda perla Mbilité nell'.ﬁ:ea di q;‘ramo

Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n° 13361

Taranto, |li 07/07/1999

Spett.le

ISTITUTO NAZIONALE DELLA
PREVIDENZA SOCIALE

Sede di Grottaglie

o o e.p.c All’agente

e Sig. MASSAFRA Sebastiano
Via Ostuni zona M 233/B
74015 Martina Franca

QGGETI'O: Comunicazione

Vi informiamo che abbiamo pagato con riserva la indennita di ma-
lattia economica per malattia, dal periodo dal 24/05/1999 al 25/05/1999
al ns. dipendente MASSAFRA Sebastiano, in quanto in costanza di visita fi-
scale, & risultato sconosciuto all'indirizzo indicato.

In allegato trasmettiamo la documentazione relativa al caso in que-
stione, allo scopo di conoscere le determinazioni che codesta Sede Provin-
ciale vorra prendere per il caso in parola.

In attesa si porgono distinti saluti

IL D ORE GENERALE
(T (7 e.#’,u' 7)

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat@ amat. ta.i.



ﬂ.zienda per la Mbilité nell‘ﬂrea di q;ranto

Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n° 13361

Prot ne _ﬂﬂ&&g_ Taranto, li 25/02/1999

CURRICULUM PROFESSIONALE

Il Sig. MASSAFRA Sebastiano, nato a Martina Franca il
29/04/1954 ¢é stato assunto alle dipendenze dellAMAT in data
02/03/1983, con la qualifica di Conducente di linea reparto Movimento.

Da un esame della cartella del dipendente risulta il seguente
sviluppo di carriera:

dal 01/01/1989 a tutt'oggi Conducente di linea livello 6°

Tanto si rilascia, per usi consentiti dalla Legge, a richiesta

dell’interessato.

IL TTORE GENE LE
( In :zm‘e:}c/ L [0

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. {099) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat@amat.ta.it

pag. 1
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Oggetto CLRRICLLLM PROFESSIONALE
0 sonoscrito HASSAFAR SELAS (IAKD chiede il curriculum professionale

con I'indicazione, per ogni perioda, delle mansionl effetsivamente SV
| LN25782 modificats dalla LN. 27193

olie per richiesta
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ALLA DIREZIONE DI ESERCIZIO
A. M. A. T.

SEDE

Il sottoscritto T{ﬂé{)ﬂ?ﬁ/‘l gglg/&?ﬁﬁvsfﬂ, dipendente

di codesta Azienda, con la presente istanza chiede alla

s.v. 1' i i i i
accodamento di n° orni di ferie della spettanza

, .
dell'anno 1998 giusto accordo aziendale vigente, da usu-
fruire per l'anno 1999.

racante {aqug/ ipendente [
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AMAL.
Azienda per la Mobilitﬁ nell’ Area di ‘I;ranto

Area Personale

Prot. n° : Dir/.52).

Taranto,li 04/01/1999
D S4./94...

All'agente

Sig. MASSAFRA Sebastiano
Via Ostuni zona M 233/b
74015 M. Franca

OGGETTO: Anticipazione T.F.R. per acquisto 12 casa per figlia

Si comunica alla S.V. che con deliberazione n° 343 del
22/12/1998, il Consiglio di Amministrazione ha accolto la Sua istanza
di anticipazione del T.F.R. e I'Ufficio preposto ha gia provveduto ad ero-
garLe quanto dovuto.

Pertanto ai sensi dell'art.7 del Regolamento aziendale sulle anti-
cipazioni de quibus sottoscritto in data 27/07/1983, la S.V. & invitata a
produrre entro e non oltre il 31/12/1999 [I'atto notarile definitivo
dell’abitazione ovvero la documentazione, autenticata a termini di leg-
ge, che giustifichi i motivi del mancato rispetto del termine di cui so-
pra.

Tale documentazione deve essere presentata ogni 12 mesi.

In caso di mancata consegna di quanto richiesto, I'Azienda recu-
perera I'importo lordo di quanto erogatoVi maggiorato della somma ne-
cessaria alla ricostruzione integrale del fondo di accantonamento indi-
viduale prevista dalla legge.

Distinti saluti

IL DIRETFPORE GENERALE
/ﬁrﬁ ahcesco Lucibillo)
"\

pag. 1
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N. 4222  crow.

REPUBBLICA ITALIANA
IN NOME DEL POPOLO ITALIANO
Il Pretore di Taranlo. Magistrato del Lavoro. Dott.ssa Anna Maria MARRA. ha emesso la
scguente

SENTENZA _
nella causa civile in primo grado. iscritta al n. A 5‘*% <y Q}R.G. avente per oggetto:

risarcimento danni

, TRA
0 QTSEQ%ZQ_ S—Q«\’C‘Qbmo . rappresentato e difeso da Avv.
6{ 0 Q RICORRENTE

AMAT. . rappresentato e difeso da Avv.

O. Cimaglia CONVENUTO
SVOLGIMENTO DEL PROCESSO |

Con ricorso depaositato il ‘% I q} il ricarrente in epigrafe indicato esponeva:

che lavorava alle dipendenze dell’ AMAT, Azienda per la Mobilita neil’ Area di Taranto. gia

Azienda Municipalizzata Autotrasporti di Taranto;

che nel periodo dal - -’(?8"5 - al— AQ—Q T - . su richiesta dell’Azienda.

aveva lavorato in giorni~destinati al riposo sewtimanale senza godere dei riposi

compensativi; - o

“Cite per il lavory preststesin dei-glornae-aveva percepito ia ordinaria retribuzione corie— —-- ----° ————
)

" maggiorazioni previste dal ccnl vigente per il lavoro straordinario festivo;
che la contrattazione collettiva ron stabiliva alcun tipo di risarcimento del - danno
all’integrita psico-fisica del lavoratore causato dal mancato riposo periodico;
che il fatto lesivo andava identificato nella carente organizzarione ariendale.

Tanto premesso, conveniva in giudizio I’AMAT, in persona del legale rappre/semame. ¢ ne

-chiedeva la condanna al pagamento in proprio favore della somma quantificata in base agli

allegati conteggi ¢ nei limiti delfa prescrizione decennale.

ooy
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L AMAT si costituiva ¢ contestava il fondamento deila domanda: cccepiva. comunque. la

prescrizione quinquennale.

Alla udicriza odierna la causa veniva decisa come da dispositivo di seguito trascritto,
MOTIVI DELLA DECISIONE

Il ncorsa ¢ in parte fondato e. pertanto. va accoito nei limiti di cui si dira.

r/

{l ncorrente, guale . nel pertodo indicato in ricorso. ha

laverato anche in giorni destinati al riposo scttimanale senza possibilita di recupero. Cio ha
comportato. nell"arco di prolungati periodi. [a prestazione di attivita lavorativa per lintera
sciimana in violazione del disposto legislativo che impone il riposo settimanale.

In deue giomate 'Azienda ha corrisposto un trattamento economico corrispondente alla

" retribuzione ordinaria con la ina?;giorazfoﬁe p?évista égli artt. 16 e 17 del cenl vigente.

Tanto premesso in fatto ¢ passando all’esame della pretesa. per ogni giorno di riposo non
fruito il ricorrente chiede una somma pari all'importo della retribuzione giormaliera come
nsarcimento del danno subito. consistente nell ‘usura psicofisica.

A fondamento della domanda invoca il precetto dell’art. 36 delia Costituzione mentre

contesta la riconducibilita della fattispecie a quelle disciplinate dagli artt. 16 ¢ 17 del ccnl.

 relative all‘ipotesi di lavoro prestato nel settimo giorno ma successivamente recuperato.

L'AMAT. richiamando e norme citate dsl conll assums She-ie-pard ehetive -ampe—— - - L ESRSC L L
B ANl

~-concordato in via preventiva la misura deila somuma destinita a compensare la penosita del

lavoro prestato nel giorno di riposo sicché nulla pué pretendere il ricorrente.

Orbene. gli argomenti difensivi esposti dall’Azienda convenuta non sono condivisibili.
Quanto all’art. 16 del ccnl. esso contiene un riferimento indiretto ed incidentale al riposo
-settimanale quando sancisce I"obbligo del datore di lavoro di far godere in altro giommo il
tiposo non goduto. L’art. 17 si limita invece ad equiparare. ai fini del tratamento

-£conomico spettante. il lavoro -prestato nei glormi di mancato riposo. domenicale o

Sumond



penodico. a quello effertuato nclle festivita richiamate nel primo comma detl’an. 16. Dalla
tertura congiunta delle due norme si ricava che la previsione collettiva si riferisce al caso di
Iy oro prestato in giorno di riposo con recupero dello stesso in tempo successivo. A detta
conclustone conduce il dato letterale ¢ I'interpretazione complessiva di clausole ai sensi
dell’ant. 1363 c.c..
Dncrsamente opinando, 1a clausola risulterebbe nulla atiesa la contrarieta al disposto degli
ant. 36 Cost.. 2109 c.c. e 27 L. 37001934 in materia di cadenza del riposo settimanale che,
sesonds !'cricm:.mcmd consolidaio’della giurisprudenza di legittimita, pfesema 1 caratteri
della irrinunciabilita.
{I ncorrente ha dunque ragione di pretendere il ristoro del danno causato dalia perdita del
- nposo. a sua volta deierminata dalla inadempicnza datoriaie.
Il prodursi di taie tipo di danno € oggetto di presunzione assoluta (cfr. ex plurimis Cass. n.
301311992
Dette conclusioni sono peraltro conformi a quanto affermato dalla S.C. secondo cui “la

mancata concessione del riposo settimanale con definitiva perdita dello stesso da parte del _

lavoratore ¢ illecita. contrastando (oltre che con I'art. 2109, primo comma, cod. civ.) con

[T 210

I'ant. 36. terzo comma, Cost. e, in quanto tale. non pud essere validamente disciplinata né

T CiguwL0ie Q1 contratto collettivo, che sarebbero aulle ai sensi dell’art. 1418 c.c., né dal

legge. che sa:eﬁbc fondatai'neﬁte ;(;spcnabﬂ:: d.i--illcgirtimitz‘l _coén'tuzionalc. L attribuzione
patrimoniale spettante al lavoratore (che abbia prestato la sua opera nel settimo giomno
consecutivo) con la perdita definitiva del riposo ha natura non retributiva ma risarcitoria di
un danno (usura psicofisica) correlato ad una inadempienza del datore di lavoro; e tale
danno - che & soggetto (quanto all'an) di presunzione assoluta- nom corrisponde
ﬂcéessaﬁamente @'impoﬁo di una retribuzione giornaliera, ma deve essere determinato in

‘concreto (eventualmente in via equitativa) dal giudice di merito, secondo una motivata



- valutazione che tenga conto della gravosita delle varic prestazioni lavorative ¢ di eventuali
strumentt cd istinti affini della disciplina collertiva. nonché di sue cventuali clausole che - 3
differenza di quelle (nuile ¢ percid inutilizzabilj) direttamenic regolamentarrici dell’ipotesi
illectna indicata - disciplina solo glt aspenti risarciti deije (tllecite) prestazione“cii lavoro net

sc11mo g1orno con definitiva perdita del ripaso™

a turti gli ageny si _sono -visti privat npost settimanali ponché g riposi
2l agenti che si A -privat- dei— Ipo: Tt i onc € dei i i

Varie ipotesi di | inari
avVoro straordinario, appare equo ravvisare nella misura del 30% deila
retribuz; i ferail H
Ohe grornaliera il ristorg economico del pregiudizio sofferto
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limiti della prescrizione di cui alt*art. 2946 c.c.. derivando la attribuzione in parola dalla

violazione di obblighi nascenti dal contratto dj lavoro. I'AMAT va condannata a

S
corrispondere la somma di £ 2 2. 180%0 oltre la rivalutazione monetaria dal

giorno di maturazione del diritto ¢ gli interessi legali sulla sorte capitale non nvalutata.
Le spese di lite. liquidate ¢ distratte nclla misura indicata in dispositivo, seguono la
soccombenza,
P.Q.M.
I Pretore, definitivamente pronunciando.
1) accoglic la domanda per quanto di ragione e. per l'effetto. condanna I'AMAT a

corrispondere in favore del ricortente 12 somma di £ :‘5 /(%L} OQQ oltre

rivalutazione ed interessi sulla sorte capitale non rivalutata;

2) condanna, altresi. ' AMAT alla rifusione delle spese di lite. che liquida in complessive £
BR O gimig (15O per onorari difensivi. oltre IVA e CPA. con

distrazione in favore dell’ Ayv. Q\I '(.,Q&&Q- . anﬁdpataﬁo. ‘

Taranto. M\\d\‘?e% _ ) e il

: Popesitaty | Canveilerin

\‘!l.:z*: :

. i ' §| \iﬁa

| NCELLIERS

/{,\, S .. .ILPRETORE -
B W_F_-—_—__- - _ _—-——_ } % (Dott.ssa -Ax.ma bfiaﬂa I\"IA-RR-‘ l)- ‘

—_—— e - -



ReMIDA 9.0a - Sistesa Esperto Biuridice - Biutfre' Editore

{{, AMAT GAg. i
P VIA C. BATTISTI - 74100 TARANTO - 1£-07-1998
- Pratica: MASSAFRA SEBASTIAND contro AMAT
© Nugerc  4&1/98 ~CREDITO ORIGINARIO = 35.067
di cui CAPITALE L. I5.047 / SPECE e ACCESSORI L. f

g CAUSALE DEL CREDITD: RIPGSI

" Credito 4i lavoro (art., 429 c.p.c.- rivalutazione ed interessi)

¢ APPLICATA RIVALUTAZIONE MONETARIA {indici: SCALA MOBILE : lavore)

*  INTERESSI a TASS0 LEGALE
interessi su capitale puro (nun rivalutato) senza anatocisen - annotd43 gg

DECORRENZA: I1-12-1383 - in totale 13 sovizenti contabili
Nua,--—-- DATA-—-—---- CAPITALE~~-----~--- RIVALITAZIONE-------—--1NTERESS[-66.-TRG50-~-~-- MDVIMENTD----CAUSALE----—=-~=~- SALDO
1] 31-12-1984 35.067 3.003{ 8,3646%) 1,758 366 5% 25.651 - - 65.490
2) 31-12-1985 $3.731 4.987( 7.8258%) 3.036 365 5 179.455 252,968
3) 31-12-1988 248,174 13.854( 5,5824%) 12,009 355 3 313,203 _. o 5392.035
4) 31-12-1987 975,231 32,327 3.6198%) 27,669 365 3 476.279 1,128,310
3} 31-12-1388 1,083,837 2.938( 5,80634] 91,624 356 5% 422,952 1.663.817
) 31-12-1989 1,54%.720 103.458{ &,3914%) 72.631 383 5% N4 2,213,038
1) 16-12-1990 2.044,310 159.477( 7,8010%) B7.440 330 X 0 tasso legale 2,459,954
8) 31-12-19%0 2,203,787 01 0,0000%) 7.495 15 10X 536,117 3,023,566
9) 31-12-1991 2.759.904 181.403{ 6,5728%) 237.986 345 10% 520.739 3.973.69%
10) 31-12-1992 I.472.044 116.973( 3.36%0%) 291.857 366 10% 273,672 4,696.196
11) 31-12-199% 3.862.691 789.356(20,4354) 1,274.580 1461 10% 0 tasso legale 6,720,133
12) 28-02-1998 4,652.047 £9.883( 1,9022%) 184,949 424 51 -3.184.000- - 3.790.963
N.B. utilizzato ultiap ISTAT disponibile sese DIC 1997= 249.33
13) 31-07-1998 3.790.9463 0{ 0,0000%) 66,739 133 o (0 data fipale 3.857.704
N.B. utilizzato ultiso ISTAT disponibile mese DIC 1997= 249.33
TOTAL! 1,537,661 2,319.774 -3.184.000 [pagagenti) 3.857.704
354 354 3.149.202 (nuovi crediti)

11 saldo cosplessive alla data del 31-07-1998 e” pari a
Lire TRE NIL1ON1 OTTOCENTOCIMOUANTASETTENILA SETTECENTOBUATTRO
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Taranto, 27.5.I1998

AL CAPO AREA MOVIMENTO
AZTENDA A.M.ALT.

S

rd

D E

Oggettos rinuncia ferie.

To sottoscritto MASSAFRA Sebastiano, dipendevwte di co-
desta =zzienda con la gualifica di conducente di linea, inoltro
rispettosa istazza alla S.V. affinchg, per motivi strettamente
familiari possa rinunciare al periodo di ferie programmato che
va dal I/7/1993 al I5/7/19%8.

Dicniaro, ineoltre, di dover consumare guanto di spettan=
za gradatamente nel tempo ewtro il 31/3/I999.

Vel ringraziarla per quanto sopra, in attesa di riscontro,
porzo distinti saluti,

A MAT. TARANTO

Prol. Amvo n? ,___.____

dz- - 199&

Prigente J\mm n.v0
Area Inlormatica
Area Lagale

Area Parsonale

Arza Movimento

Arna Tecnica

1jilizio Ragloneria
yMizio Proa, del Trafllco
Lhen Segreteria

1Jr .ovo Conteatti

£

L
L

7 G

L 40000000000




SPETT.LE
A. M. AL T.
SEDE

OGGETTO: Legse n. 675/1996 . Tutela delle persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati

personali .

La legge in oggetto garantisce che il trattamento dei dati personali si svolga nel rispetto dei diritti, delle
liberta fondamentali, nonché della dignitd delle persone fisiche. con particolare riferimento alla
riservatezza ed alla identitd personale e richiede, tra l'altro, il consenso scritio degli interessati per la
comunicazione e per la diffusione di dati personali, ai sensi dell'art. 20, nonché per il trattamento di
quelli individuati all'art. 22.

Pertanto il sottoscritto...[f(.‘?.:‘f{.f?.f.ﬂ-.eﬁ.....‘.?éé.eﬁ.iaeﬂ.ﬁff ......
AT Tl voveecenrraeeneesnscsarsnsssasans
in servizio, alle dipendenze

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

esprime il proprio consenso. al trattamento. nelle forme e nei limiti consentiti dalle norme vigenti, dei
dati personali di cui all'art. 22 della legge 675/96 relativi alle seguenti fattisprcie: iscrizioni alle 00.55..
assenze dal servizio per lo svolgimento di amivita sindacali, partecipazione ad elezioni per Ia
costituzione di organismi rappresentativi dei lavoratori. assenze dal servizio per lo svolgimento di
attivitd connesse a cariche pubbliche elettive, accertamenti sanitari effettruati a norma di legge o di
contratto, carichi pendenti ( a fini contrattualmente previsti).

Esprime, inoltre, il proprio consenso alla comunicazione ed alla diffusione dei dati personali nei casi
previsti dalla normativa comunitaria. ‘

~

(firma)




ﬂzienda per la Mbilité nell'ﬂrea di q;ranto

Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n® 13361

Corrispondenza interna prot. n. ﬂ[ }2%‘0 Taranto,li 2 ULy, wov

Oggetto : Liquidazione somme

Egr. Sig.

Massafra Sebastiano
/ e p.c. Dirigente Amm.vo
—_— | 4§apo Area Personale

—../ SEDE

s

Si comunica alla S.V. che, in esecuzione del dispositivo di sentenza emesso
in data 11/02/1998 dal Pretore di Taranto, in funzione di Giudice del Lavoro, nella
causa promossa dalla S.V. relativamente ai mancati riposi, questa Azienda ha
provveduto a liquidare a suo favore con le competenze del mese in corso, a titolo
risarcitorio, 'importo di £. 3.184.000 quale sorte capitale.

Sulla somma de qua sono state operate le dovute ritenute di legge.

Il predetto pagamento & stato effettuato ai soli fini di evitare ulteriori danni,
facendo salva, quindi, la facolta di questa Azienda di proporre appello al deposito
della sentenza.

Al deposito della sentenza si provvedera a calcolare ed accreditare a suo
favore anche gli interessi e la rivalutazione monetaria.

Gli uffici che leggono in copia disporranno per gli adempimenti necessari.

IL DIRETT GENERALE
(Ing. Fr co Lucibello )

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat_ta@peg.it . pag. 1
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto

DELIBERAZIONE DEL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

OGGETTO

Ricorsi al Magistrato del Lavoro dipendenti vari per mancato
godimento riposi settimanali - Resistenza -Mandato difesa
all’avv. Olimpia Cimaglia, legale AMAT.

L'anno millenovecentonovantasette, il giorno 3 (tre) del mese di ottobre, alle ore
09.00, in TARANTO e nella sede dell’ Azienda;
si & riunita in seduta ordinaria, previo avviso di convocazione, il Consiglio di

Amministrazione nelle persone dei Signori :

1. Arturo MASI PRESIDENTE
MEMBRI EFFETTIVI

2. Giuseppe ALTAMURA (a.g.) 3. Angelo DI CORRADO (a.g.)

4. Maria T. CONTE 5. Fedele PIGNANELLI

6. Francesco MATARRESE (a.g.) 7. Alberto MESSINESE (a.g.)
MEMBRI SUPPLENTI

8. Emnesto DATTO (con diritto a voto) 9. Giulio VINCI (con diritto a voto)

Assiste il Direttore Generale dell’ Azienda ing. Francesco Lucibello.
Svolge le funzioni di Segretario del Consiglio il sig. Semeraro Raffaele

Il Presidente, constatato il numero legale degli intervenuti, dichiara aperta la seduta.



IL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

- Visti i ricorsi promossi dai sottoelencati dipendenti, rappresentati e
difesi dall’avv. Giovanni Lella, al fine di ottenere il risarcimento danni,
rapportato alla retribuzione di una giornata lavorativa, per il mancato
godimento di alcuni riposi settimanali nel corso degli anni pregressi:

- Massafra Sebastiano Udienza 21/11/1997;
- Tizzani Giuseppe “ 06/02/1998;
- Di Mauro Domenico = 18/02/1998;
- De Pace Gaetano “ 10/06/1998;
- Palummeri Cosimo “ 11/06/1998;
- Nobile Sergio “ 11/06/1998;
- Rizzuto Pasquale “ 11/06/1998;

- Atteso che sussistono fondati motivi per resistere ai giudizi de quibus;

- Ritenuto poter affidare l'incarico per la difesa del’lAMAT all’avv. Olimpia
Cimaglia, Capo Area Legale;

- Visto il D.P.R. n° 902/1986, in quanto applicabile;

- Visto il bilancio preventivo 1997;

- Visto lo Statuto aziendale;

- A voti unanimi e con il voto consultivo favorevole del Direttore

DELIBERA

- di costituirsi in giudizio nelle cause promosse dai dipendenti in premessa
elencati, per i motivi in narrativa specificati, affidando il mandato per la
difesa del’AMAT all'avv. Olimpia Cimaglia, Capo Area Legale;

- di porre la presuntiva spesa di £ 700.000, a titolo di acconto per fondo
spese e salvo conguaglio, a carico del bilancio di previsione economico
per l'esercizio 1997, alla voce di conto “Consulenze professionali, spese
legali e giudiziali” del Mastro “Spese per prestazioni di servizi”.

IL PRESIDENTE ILSEGRETARIO
Flto : (avv. Arturo Mass) Flto : (Semeraro Raffaele)
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Azienda per [a Mobilita nell’Area di Taranto

DELIBERAZIONE DEL PRESIDENTE DEL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

OGGETTO

Dispositivi sentenze relative alle controversie Mancati Riposi -
Liquidazione somme.

L'anno millenovecentonovantotto, il giorno 19 (diciannove) del mese di febbraio in
TARANTO e nella sede dell'Azienda il Presidente del Consiglio di Amministrazione

dell’ AMAT ha assunto la seguente deliberazione :

- Visti i dispositivi di sentenza emessi il 29 gennaio, il 68 -9 e 11 febbraio
1998 dai Pretori del Lavoro di Taranto, Dott. Vozza e Dott.ssa. Marra, con [
quali sono stati accolti i ricorsi proposti dai dipendenti Pinca Vincenzo,
Papari Gaetano, Cupri Cataldo, Sciarrone Salvatore, Loparco Domenico,
Albano Giovanni, Narducci Carlo, Gentile Girolamo, Calia Giuseppe Nicola,
Quarinto Gaetano, Massafra Sebastiano, Merico Luciano, Maggio Angelo,
Schifone Vincenzo, Tacente Luigi, Cardellicchio Giuseppe, Zaccaria Emilio,
Notaristefano Teresa + 3, Gianfreda Cosimo e Tizzani Giuseppe, al fine di
ottenere il risarcimento del danno per non aver usufruito del riposo
settimanale;

- visto che, in virtu dei dispositivi predetti, 'AMAT ¢ stata condannata al
pagamento, in favore di ciascun ricorrente delle somme a fianco di ciascun
nominativo indicate:

Sciarrone Salvatore “ 4516.000;
Loparco Domenico “ 3.439.000;
Albano Giovanni “ 4.907.000;
Narducci Carlo “ 5.807.000;
Gentile Girolamo “ 4.519.000;
Calia Giuseppe Nicola “400.000;
Quarinto Gaetano “ 1.172.000;

Massafra Sebastiano “ 3.184.000;




Merico Luciano “ 3.386.000;

Maggio Angelo “  5.320.000;
Schifone Vincenzo “ 4.614.000;
Tacente Luigi “ 4.691.000;
Cardellicchio Giuseppe “ 5.984.000;
Zaccaria Emilio “  2.668.835;
Notaristefano Teresa + 3 “ 2.910.390;
Gianfreda Cosimo “ 759.909;
Tizzani Giuseppe “  6.745.650;
Pinca Vincenzo ¢ 5410.100;
Papari Gaetano “ 2.560.645;
Cupri Cataldo * 817.280,

oltre rivalutazione monetaria e interessi sulle somme non rivalutate,
nonché al pagamento delle spese di giudizio, distratte a favore dei
procuratori dei ricorrenti, avv.ti Maurizio Passiatore e Giovanni Lella,
liquidate in £ 800.000, oltre a IVA e CAP, per quanto attiene i dispositivi
di sentenza Sciarrone, Loparco, Albano, Narducci, Gentile, Massafra,
Merico, Maggio, Schifone, Tacente, Cardellicchio, in £ 850.000, oltre IVA
e CAP, per quanto riguarda i dispositivi di sentenza Pinca, Papari,
Notaristefano + 3, Tizzani, Zaccaria, Gianfreda, in £ 420.000 per quanto
attiene ‘! dispositivo di sentenza Calia, £ 420.000 per quanto riguarda il
dispositivo di sentenza Quarinto e £ 600.000 per quanto riguarda il
dispositivo di sentenza Cupri, per competenze legali;

Ritenuto, pertanto, di doversi procedere alla liquidazione delle somme
innanzi indicate, limitatamente, per il momento, alla sorte capitale, salvo
la facolta dell’Azienda di promuovere appello, e cid al fine di evitare
aggravio di spese, stante la immediata esecutivita dei provvedimenti;

Ritenuto, inoltre, di dover attendere il deposito delle sentenze per poter
procedere alla liquidazione della rivalutazione monetaria e degli interessi
legali a favore dei ricorrenti;

Visti gli atti;

Visto il D.P.R. n° 902/1986, in quanto applicabile;

visto 'art. 10, comma c), dello Statuto Aziendale

Visto il bilancio di previsione 1998;

DELIBERA

di autorizzare il pagamento in favore di Pinca Vincenzo, Papari Gaetano,
Cupri Cataldo, Sciarrone Salvatore, Loparco Domenico, Albano Giovanni,
Narducci Carlo, Gentile Girolamo, Calia Giuseppe Nicola, Quarinto Gaetano,
Massafra Sebastiano, Merico Luciano, Maggio Angelo, Schifone Vincenzo,
Tacente Luigi, Cardellicchio Giuseppe, Zaccaria Emilio, Notaristefano
Teresa + 3, Gianfreda Cosimo e Tizzani Giuseppe, per i motivi in narrativa
specificati, delle somme riportate a fianco di ciascun nominativo, al lordo
delle ritenute di legge;

di autorizzare I'Ufficio Ragioneria ad emettere mandato di pagamento in
favore dell’Avv. Maurizio Passiatore, quale procuratore anticipatario, per



I'ammontare complessivo di £ 4.000.000, oltre a IVA e CAP come per legge
e in favore dell’avv. Giovanni Lella, quale procuratore anticipatario, per
'ammontare complessivo di £ 11.570.000, oltre a IVA e CAP;

di porre le suddette spese a carico del bilancio di previsione economico
per l'esercizio 1998, alla voce “Sopravvenienze passive - Insussistenze
attive” del Mastro “Oneri straordinari”, per quanto attiene le somme
dovute a titolo di indennita risarcitoria per mancati riposi e alla voce di
Mastro “Consulenze professionali, spese legali e giudiziali" del Gruppo
“Spese per prestazioni di servizi - Spese legali”, per quanto attiene le
somme liquidate a titolo di spese e competenze legali;

di riservarsi all'atto del deposito delle sentenze di valutare I'opportunita
di promuovere appello avverso le stesse, nonché di liquidare gli importi
dovuti a titolo di rivalutazione monetaria e interessi con successivo
provvedimento;

di sottoporre, ai sensi dell'art. 10, comma c), dello Statuto aziendale, |l
presente provvedimento a ratifica del Consiglio di Amministrazione, nella
prima riunione utile.

IL PRESIDENTE
Flto : (avv. Arturo Masi)
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REPUBBLICA 'ITALIANA- )

PRETURA CIRCONDARIALE ‘Bl TARANTO

IN NOME DEL POPOLO ITALIANO
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'\ AMAT

N \ Azienda per la Mobilité nell' Area di Taraiito

Area Personale

Taranto, li -4 NOV, 1996

Corrispondenza interna prot. n°® =?P L/ga
Oggetto : Retribuzione giornate dell'l e 2 luglio 1996

Al dipendente
Sig.MASSAFRA Sebastiano

}"7

e p.c. Capo Area Personale
SEDE

Si riscontra il ricorso gerarchico del 28 ottobre u.s., con cui la
S.V. ha chiesto il riconoscimento dell'intera retribuzione relativa ai
giorni 1 e 2 luglio u.s., per comunicare che lo stesso non pu¢ essere
accolto per le motivazioni di seguito indicate.

Come ben noto, nei giorni predetti (tutta la giornata dei 1°
luglio e fino alle ore 11,00 del 2 luglio), a causa di un'azione di
protesta attivata da gran parte del personale, ivi compresa la S.V,, gli
autobus non uscirono in servizio di linea e rimasero fermi all’interno
del deposito aziendale.

In quei giorni, infatti, la S.V., pur ritirando regolarmente dal
superiore in servizio il tabellino di marcia all'inizio del turno di lavoro,
non ha reso la prestazione lavorativa dovuta.

Pertanto, legittimamente, I'Azienda per i giorni in questione Le
ha corrisposto la retribuzione unicamente per le ore in cui la

prestazione é stata effettivamente resa.

10’5\4\ . pag. !
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Y AMAT
Azienda per la Mobilité nell' Area di q;rauto

Area Personale

Infatti, il contratto di lavoro é un contratto sinallagmatico a
prestazioni corrispettive, ossia la retribuzione é dovuta allorché il
lavoratore adempia alla sua prestazione.

Il datore di lavoro, pertanto, ha il potere di sospendere il
rapporto suddetto, non corrispondendo la relativa retribuzione, nel caso
in cui la prestazione lavorativa non sia resa per fatti addebitabili al
lavoratore medesimo oppure in casi di forza maggiore, derivanti o da
eventi naturali o da fatto del terzo, sempreché tali fatti non siano
imputabili al datore di lavoro stesso.

Data la relazione sinallagmatica del rapporto de quo, I'obbligo
del datore di lavoro di corrispondere la retribuzione viene meno anche
nel caso di esercizio del diritto di sciopero.

Nel caso di specie, 'astensione dal lavoro attuata dalla S.V. nei
giorni predetti, a causa del ritardato pagamento della retribuzione del
mese di giugno, costituisce una forma di autotutela assimilabile
all'esercizio del diritto di sciopero, ed al pari di questo non da diritto
né alla retribuzione per il periodo in cui la prestazione ¢ stata

rifiutata, né al risarcimento del danno per la perdita di essa.
Pertanto, per le motivazioni innanzi indicate, la sua richiesta
non pud essere accolta in quanto infondata.

Distinti saluti

IL DIRETTORE GENERALE

. Mﬂo)

pag.



2 g OTT, 1996

Direzione di Esercizio AMAT
SEDE

Ozgettosricorso=reclamo=-

I1 sottoscritto Agente/W a5sg il S EL

con qualifica di Coudovess Te N 'L 7 matr., /5— QZ 03

CHITEDE

che gli siano restituite le somme trattenute a seguito di astensio- i
ne dal servizio per la ritardata erogezione del salario dif(ftﬁ"/‘ﬁ' L. e
96,da parte dell'Azienda nei termini previsti dagli accordi vigenti.

1.o stesso precisa che,nelle giornate in questione,
si presentd regolarmente in servizio restando a disposizione del
superiore A4l servizio fino sl completamento del turno spettante di
lavoro in attesa della corresponsione del salario,

Distinti Saluti.

Taranto 1i -%//{0[/{?@( I1 lavoratore



AZIENDA MUNICIPALIZZATA

Taranto, 1. 02/01/19.9 - T

AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

Via C, Batdati, 657 - Tcl. (099) 3561 (5 linee urbane)

Telefax (099) 794247 - Codice Fiscale 00146330733

N. di Protoccllo.. XY [ 3[

Risposta « N.._..________...___ ..

Allegati N....... ...
raccomandata

Rip L

Spett.le I. N. P. S.
Centro Operativo
Via Pietro del Tocco

74015 MARTINA FRANCA (TA)

OGGETTO: recupero prestazione economica di malattia

ns. dipendente MASSAFRA Sebastiano.

In ottemperanza a quanto da Voi indicato con raccomandata

del 10 Novembre 1995, Vi comunichiamo che abbiamo recuperato,

al dipendente in oggetto, n® 2 giorni di malattia relativi al
periodo dal 03/08/95 al 04/08/95 per un importo pari a lire
181.276(centoottantunonmiladuecento76)

L'importo, recuperato sulle competenze del mese di Dicembre

1995, Vi sara regolarmente accreditato sul DM10/2 dello stesso

mese,

al codice E775.

Distinti saluti.

AZEIDA GRERCIPALITZITA ANTOTRASPORTY LARANTS
IL DIRETTORE DI ESERCIZIO

fing. Francesco luc&;o,}
Tl el
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Indennitda di malattia— Sanzioni- Assenza a
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n in 1cato 1.'indi ‘ <

la 8.¥. 1 indicato un indirizzo E—'w insufficiente - detemxnando

1'impossibilita di prw effettuare la visita medica di contt.ro;l}lo.

La mancanza di cul sopra comporta\" la perdita della relativa in-

3 dénnita economica per il periodo di malattia.
-;\‘\ .';.-_«,..' Contro tale provvedimento la S. V. ha facolta di inoltrare ricor-—
N 50,.in carta libera, entro 90 giorni dalla data di ricezione della presen-
3 te, al Comitato Provinciale. Tale ricorso dovra essere presentato diretta
\g mente, o fatto pervemire, a mezzo lettera raccomandata, a questa Sede  in
oy Taranto, Via Leonida, 109. sor, \ .
& K o Fa sril T
% -.,, $ r,‘P:_ ,_}'\;' ::‘Cw
s -
Y . L’ Eventuale rlcorso gludiziario dovra IL DIRz FUTRA ArTaaATyy
g eesere notificato-presso-quests Sede L c;to i 0 _
¢ avando il rappreeentante legale
2 dell’ istituto eletto a tal fine domicili
3 speclale presso la Sede stessa
oo 3 1 &"F!iri ;’310?2 47 Cf_P C.) '
5 .ll e tlv e - o .
%, tlt- nd v Eg:H ‘Poblpdrdre (10> omme eventualments’ oorfllpolto T
. ndennitd di muluttin’e’uiporle o cedg -

sMj.l__lﬂl’siomu ly-prossindWenunoln periil Versaneato. dedl o |
ontei I'E
~1IL lavoratore ha Taoolta,’oontro rowuimonto,f di hlplt:lgt:t.i:.'-

‘ricorso entre 90 glerni’dalla data’ d:l ‘rloenione’dell
T ' oy
{COMITATO PROVINCIALE, ~.Tsle rioaruomwr&‘. eeNere prjont::;n:;;a:%u

‘monte, o fatte pervenire, w memro letisra reacoomandeta, a tiussts Hew
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\ SPETT.LE DIREZIONE DI ESERCIZIO

E&? LUG. 1395 - = A, M, A, T, =

m.*\%g}qui Prok o SEDE

I1 sottoscritto.2272s52fRd SEB2321a1p a1 pendente di

questa Azlenda,con la presente comunica a codesta Spett.le

Direzione di Esercizio che dal giormﬂ?- 02"“‘?})5 ha tra-

sferito 11 proprio domicilios

D L7

o via NTER2 10 OB 26 TokTrng 7=
s a via OSTusi 2ons N 2338 7R inz FE2- -

Tanto deve,con l'occasione invia distinti saluti.

Taranto,

" LYAGENTE

=

|o5h
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@ ‘ Taranto, .....2 .M A B;"ggl' ............. @

o AZIENDA .MUNICIPALIZZATA @&
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

':‘ Via C. Battisti, 657 - Tel. (059) 3561 (n. 5 linee urbane) ) 0

Telefax (099) 79424\7 - Cogice Fiscale n. 00146330733

X ALL'TAGENTE G

NmmmmmoZ§°ﬂ”794 Rif 6. MASSAFRA SESASTIAND
VvIia CGRIMINI 26

o Risposta a N. ooooooooooooooooeoee 0l T 74515 MARTINA FRANCA &
Allegati N, oo i,

'« G

RACCOMANDATA ALR.

]
2

LA CORTE DI CASSAZIONE, PRONJNCIANDOSI DEFINITIVAMENTE SULLA
@ NOTA CONTRCVERSIA RIGUARDANTE LA INCLUSIONEI O MENC DELLA CONTIN- &
GENZA NELLA BASE PER IL CALCOLD CELLA QUOTA ORARIA DELLE PRESTA-
ZIONI D1 LAVORO STRAOROINARIE EFFETTUATE NEL TRIENNIO 1936/88, HA
s RIGETTATO I RICORSI PROPOSTI DAL DIPENIENTI ED HA ACCOLTO LA TESI s
SOSTENUTA CALLA DIFESA OI CQUESTA AZIENDA, SECONDG LA QUALE LA QUO-
TA ORARIA DZL LAVORO STRAORCINARIO ANDSAVA DETERMINATA CON LA
o ESCLUSIONE DELLA CONTINGENZA IN QUESTICNE. C
IN VIARTJ' DELLA SENTENZA DELLA SUPREMA CCRTEZ, TENENDO CONTO
JDEL TIPO OI RATEAZIONE DA VGI SCILTC, QUESTA AZIZNDA, COME EY GIA®
& A VS CONOSCENZA, HA INIZIATO, A PARTIRE DALLE CGMPETENZE DEL MESE (
DI SETTEMBRE 1993, IL RECUPERU DELLA SOMMA DI L. 1.411.359, A SUO
TEMPO 0A vOI PERCEPITA PER IL TITCLO DI CUI SOPRA, PER LA QUALE
o AVETE SOTTOSCRITTIC E RILASCIATG APPOSITA GQUIETANZA, OLTRE ALLA ¢
SOMMA DI L. 449,775, PER INTERELSI AL TASSO LEGALE, PER UN TO-
TALE DI Lo 1.860.534.
& SU PARTE DELLA CITATA SOMML, PRECISAMENTE SU L. 1.229.027, E° Ly
STATA OPZRATA, CON L'APPLICAZICNI DELL'ALIQUOTE A TASSAZIONE SEPA-
RATA DEL 21,5403, UNA RITENUTA IRPEF DI L. 265.961,  POICHE' LE
&R DISFOSIZIUNTI DI LESGE IN MATIRIA TRIDUTARIA  ATTUALMENTE  VIGENTI C
NON CONSENTONG ALL'AZIENDA WE' IL RETUPIRO, PER CONTOH DEI LAVORA-
TORI, OCLLA SUDGETTA IMPOS5STA, NI' LA COMPENSAZIONE DELLA STESSA
) CON LE RITENUTE FISCALI MENSILI, LA SOMMA [I LIRE  265.961,4 SUO C
TEMPO TRATTENUTA £ VERSATA A TITOLO DI IRPEF DA QUESTA AZIENDA,
OCVRA® ESSERE RECUPERATA DIRETTAMENTE CA vOI, INOLTRANCG ODOMANDA
& DI RIMBORSC, IN DUPLICE COPIA, Al SLCNSI DELL'ART. 16, &' COMMA DEL C
DePeRe 26/C0TTGRRE/1972 N. £36, ALLYINTENDENZA CI FINANZA DI TARAN-
TU ENTRG E NOGN OLTRE L& 2ATA DEL 27/MASGIO/1994.
O ALL'UCPO, AL FINE 01 SEMPLIFICARE GLI ADEMPIMENTI OI VOSTRA (
COMPEITENZA, SI ALLEGAND LE ISTANZE (I RIM3CPSO Ua INOLTRARE, PRE-
VIA SOTTOSCRIZIUNE, AL SUCDETTO UFFICIO FINANZIZRIG, RICHIAMANDO
o ALTRESIY L& VOSTRA ATTENZICAZ SULLA KECESSITAY, NIl CTASO DOVESSE- (.
RO CECORRERE “OVANTA GISRWI DabLLA PRESEINTAZICGAE DELLE ISTANZE SEN-
ZA CHL SIA GIJMTO RISCONTRC POSITIVO 2AL  SULLDETTC  UFFICIO, DI
PRCPURHL TEMPESTIVAMENTE RICORS) ALLA COMMISSICNE TRIBUTARIA DI I ‘

- LRALO DI TARANTO.
NELLA SUSCETTA CYCNTULALITA'Y T COMPETENT: UFFICI DI GUESTA
o ACIENDA S1 RENDLRANYO DISPCNISILT A DARE LE OPPOATUNE INDICAZIONI ¢
PER L'ISTRUZIONE DECLLA IELATI
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AZIRN DA MUNICIPALIZZATA 74100 €araalo,
.AUTOTRAQPORWIPUBBLHH -TARANTO :
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Con 1la presente dichiare di aver ritirate, in data "
odierna, dallt'Ufficle Personale il preprio 1ibretto Sa— .
nitarie centenente :l. risultati della visita nmedica ef=-
fettuata presso la U,S.L./TAL.’ "
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Lt'Agente
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Codice Fiscale W. 0014633 073 3

& maR. 1990

74100 Tarcm!o,

AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C. BATTISTI, 657-TEL. (0939} 791451 (v* 5 LinEE URBANE)

. & protocollo

%Jpo.!la e K. T - -
.Q{Hegah' N.

‘DICHIARAZIONTE

Con la presente dichiaro di aver ricevuto dalio

Ufficio Personale, il libretto di rischio e sanitario

relativo alla visita medica periodica effettuata pres

so la U.S.L, TA/4, -

»
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AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI = TARANTO

VIA C. BATTISTI, 657-TEL. {099)791451 (8" 5 LINEE URBANE) '
All'Agente

Codice Fiscale N. 0014633 073 3

Sig. MASSAFRA Sebastiano

SEDE

OGGETTO:  Attribuzione del nuovo livello e qualifica a noma della
Legge 12/7/1988, n® 270.-

Le camnichiamo che " ai sensi e per gli effetti del-
1'Accordo Nazionale 13/5/1987 - All. B) " Norme di prima appli-
cazione e nome transitorie del nuovo inqudramento del persona-
le addetto ai pubblici servizi di trasporto di cui all'Accordo
Nazionale 20/6/1986", noncheé degli Accordi Nazionali 29/6 e 13/
7/1988, a decorrere dal 1°/gennaio/1989, Le sono attribuiti il
nuovo livello 6° e la qualifica di conducente di linea.

Ai sensi e per gli effetti degli Accordi Nazionali 29/6 e
13/7/1988, la Sua retribuzione sara deteminata, anche in rela-
zione al™ 3° elemento salariale'” negli importi fissati dai suc-
citati-accordi, tenuto conto delle intese che interverranno fra
le parti stipulanti in sede di rinnovo del C.C.N.L. di catego-
ria.- ‘

Distinti saluti.

gl B !
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~“STUDIO LEGALE

Avv, TOMMASO D'ALESSIO

Via Anflteatro 13, tel. 21598, 74100 TARANTO Taranto, Il .. .

codlca'Flsca!a: DLS THIS 41L19 LO49C

13 aprile 198

#

Partita I.V, A.: 0021171 073 & o .
T Spettabile
L_\il__:l_‘_'l . M.Jj‘ . AM.AT. - Ufficio Personale (D
K | AROEYA Via Cesare Battisti n.f357®§o y/z y
'é‘EE",E{"“:'l 74100 T ARANTO 3 %&;ﬁ;/
vt . : \ e
Alla cortese attenzione del dott,Pucci S

Pignoramento presso terzi Finanziaria Mondadori c/ Massafra
Sebastiano - Udienza del 3 febbraio 1987 -~ Provvedimento di
assegnazione delle somme del 12 febbraio 19387, notificato

in copia autentica il 6 marzo successivo. '

In relazione alla procedura esecutiva per pignoramento pres

~ so terzi in oggetto indicata Vi specifico le somme dovute

per capitale ed accessori in forza del provvedimento emesso
dal Pretore di Taranto:

Spese e competenze leggli:

- portate dal provvedimento £. 592,655
- registrazione detto i 52.000 .
In totale spese legali ' £. 644.655 644.655

Sorte capitale:

- portata dal provvedimento < 8. 1.697.220

- interessi legali e rivalutazione A
sul capitale di £.1.280.000 dal-
la mora al 30/04/1987 n 242.030
- In totale sorte . L. 1.939.250 1.939.250
In totale dovute . Eevaesenaaneeele583.905

Cordiagli saluti. o
ﬂ/ )
Agy.Tomm'éofd’Alessio ’
/':

/
7



AAAT ~TARANTE /

08061 | 16 X189
SESRETERLS BEREAALE

AL DIRETTORE DI ESERCIZIO

AM.A:T- S EDE

— ) ~ 0
Il sottoscritto .H;/-?.sstq F R A- 'S.(?.-ﬁﬁél.’@&\cj;ipendente di
codesta Azienda, con la qualifica di conducente di linea.

Avendo sottoscritto l'autorizzazione a trattenere lo staordi-

nario a conto ferie.,
Chiedo alla S.V.di disdire quanto sopra.

Sicuro di un benevolo accoglimento della presente’ invio

distinti saluti.

ITARANTO,//’{//ﬁ/ (ﬁ)

FIRMA

e



AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C.BATTISTL 657 ~ TEL. S t;&. 3 LINER URBANS)

Tel. 39145T

i afop ot e
Risposia & Moo dol e
gfﬂeguﬁ C}{

' OGGETTO: Delega. . . . L ' R

- "I1 Capo Ufficio Personale, Sig.ALBANO Giovanni

é delegato a rappresentare questa Azienda all'Udien-

~ za del 3/2/1987, nella causa MASSAFRA Sebastiano/La
FINANZIARIA MONDADORI S.p.A.- -

" ZUNDA HUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORTI TARAHIO

. S . s DIGEFIORE, DY ESERCIZIO

Codics Fiscale V. 0014633 073 3

74100 Taranto, ... FEB, 1987

....................................................
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I All'agente IR

Lo Sig, "MASSAFRA ‘Sebastiano

] |’ el D.: 0- (o ) Sl )

e ¢ a i : s ‘_ = S EDE .

J 5 B . - § " Nl ¥ -
OGGETTOQ : comunicazione.< - - - - oo UL
Il : ) L j ‘: “ - T, . - . Ly . ., ;

S A seguito dell'esito deélla visita medica di con-
.trollo effettusta presso la USL/TAk4,. Vi comunichiamo
che siete risultato idoneo a svolgere le’ mansioni di
conducente ai 1inea, pertanto a decorrere dal giorno
10 c.m. ritornerete a svolgere le mansionl inerenti '
la VSlqualifica. - : ‘ - R AT

I1 Dirigente del Reparto Hovimento cul questa é
diretta per norma, e invitato a far predisporre 1n or
dinealla presente. U “

Distinti saluti.; .o
) _AZIENDA MUNluIPALlZZATA Aummnsmnn rnnmm

. -

‘.

(%)- Al Dirigerite Reparto Movimento ,.1
Al Capo Ufficio Retribuzioni: . . -

Al1'Ufficio Presenzad ' ; : SN
) N SEDE M ' -‘.’ R '.K-‘ 1‘ ] .‘
o I SO S AR i
- t“ .‘f. . R - ‘J L. ‘- ) r- .
: :. _I- AG/ : . N ‘..‘ s . ;: . ,. - R -.1 q._j - l(a” -~ H
i . X

<
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UNITA' SANITARIA LOCALE TA/4 USL TA/4 - Tulod. LA 2
TARANTOCO
. 74100 Taranto, Nl 0 3:.9 2 - // 53 ?

SERVIZIO D1 IGIENE AMBIENTALE
E PREVENZIONE DANNI DA LAVORO

g

Prot.. e
Risposta a nota del . iaaaanas r‘: ‘:“:“-.“ ":' “--.;-.;:t.-._____---__.--------.-.-_-_-_-_-.__'_ ---------------------------
P c‘l‘-‘t}“tﬁi LT -hlg
— e e BRANIO
DIV 31 S N...... J,.-----;--;, ~ -
. i 0:3249 iﬂ’m!oﬁ
!
QGGETTOQ ;

SECRETERIA GEMERALE!

CONTROLLT AUTISTI

MASSAFRA SEBASTIANO - idoneo visitato 24.11.87
. 2) LONOCE F,SCO - " n 25.11.87
§  3) LYINGESSO PIETRO -  n " 7.12.87
5 4) PICCOLI G,PPE - " " 7.12.87
§  5) RANIERT GAETANO - . " 24.3.87
g v 6) ZIRILLI NATALE - " " 25,11.87
e 7) TURSI V.20 ° - " " T412,87
E + 8) FRIULI F.SCO - = " 28,1,88
£ 9) DON VITO ANTONIO - " " 1.3.88
$  10) DPINCA V.20 - n " 1.3.88

VISITA MEDICA PERIODICA:

1) FRASCELTA ANGELO visitato il 7.7.87 - 3i consigliano
protettori acuatieci.

Ar7TON ARIO MEDICO
i Marisceh)

/e

JoBH
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o\ A Codics gilm!' N, 0014633 073 8
- . - =7 MAR. 1598

74100 (Ccranlo, ereneerevrerestiols sesevaseeestsseensanennssans
AZIENDA MUNIC}IPALIZZATA

AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO - : .

V1A C.BATTISTI, 657 - TEL. ECZ3ED (K. 9 LINEB URBAND)

Tel. 39145t * | -

W i protocolls .........ocercrrerne B

Rirposta @ Mool e
.Q'Z”ogaﬁ CK rerssssinssnnreeanes ) | . ' ' i _ - "‘. } " _'
'* . DICH IARAZIONE |

o - Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo

. Ufficlo Personale, 11 libretto di rischio e sanitario “,

.
A,

_ ~ relativo alla visita medica periodica effettuata presg N
$0 la U,S,L./TA & .= |

-
-
- E R .
e ' . J i
. ) B * o -
* * * -1 " b ur *
: A B -y
"
. :
,
" *
B
P
i
. e p
w
H LA -
‘
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Codice Fiscale . 0014633 073 3

-3 GEU 1987

74100 faranlo,
AZIENDA MUNIC]PAL]ZZATA .
AUTOTRASPORTI 'PUBBLICI -~ TARANTO

VIA C-. BATTISTI, 657 - TEL, SEEER (. 3 LINIT URBANK)
Tel. 391451
%- i pro-foco”o e %p.
Risposta « N ... del...oovere..
- Qq”egaﬁ. AN.

DICH ITARAZIONE

,’ -
) Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo
Ufficio Personale, il libretto di rischio e sanitario
relativo alla visita medica periodica effettuata pres ,
) “solaUSL/TAl& ' R _ ' -
Lt agente

3



Codica Fiacale W, OO1I633 073 3

AZ!ENDA MUNICIPALIZZATA
'AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C. BATTISTL 657 - TEL. 33410) (N, s UNEE URBANE)

. . Alltagente
| ' - i .”AS” -'?1 jl‘l.' S i
C}Z. i )‘Jrcfaca”o 32_3/0}?/8_9' C}El‘p. et Slg 'D-!é-t j ) ebas.t ano
' e, PsC. ( *
Risposta @ Moo del oo '
5/(”:701’«' . . S EDE

OGGETTO : comunicazione,

A seguito dell'esito della visita medica periodica
effettuata presso la USL/TA%4, Vi comunichiamo che siete
risultato inidoneo in linea temporanea per tre mesi alle
mansioni di conducente di linea, pertanto a partire da
subito e per il suddetto periodo, andrete a svolgere le
mansioni di bigliettaio in attesa di essere risottoposto
a nuovi accertamenti medici alla scadenza dei tre mesi.

I1 Dirigente del Reparto Movimento cui guesta &
diretta per competenza, é invitato a far predisporre in
ordine alla presente. )

Distinti saluti.
AZIENDA RUMICIPALIZZETA AUTATZASPORT] TARANIO
il. DIRETTQRE D! ESERCIZIO
(Ing. Silfz 53 ALIAREY

(*¥)-AL Dirigente Reparto Movimento
Al Capo Ufficio Retribuzioni
Al1'Ufficio Presenza

SEDE

AG/ it



UNITA® SANTTARIA LOCALE TA/4
SERVIZIO DI IGIENE AWBIENTALE
E TREVENZIONE DANNI DA LAVORO

Per 11 Sig..  HASSAFR N SERASTIAN O
nato a HARTInm A FRANC A Prov. TA 11 29/04/6’4
visitato il 23/9 3/ &7 , per la Ditta AWAT

sonog .

[]
o
[

controindicati i lavori in ambienti rumorosi, ove non

sia possibile, si consiglia 1'uso diligente e per tutta

" le durata’ della giornata lavorativa, di cuffia antirumore. .’

controindicati i lavori pesanti, il sollevamento e il

trasporto di pesi, -

controindicati i lavori che espongono alla inalazione di
pelveri, fumi, vapori ecc.. ove non sia possibile s:. fa

obbl:.go di uso 4i maschera protettlva.

" controindicati i lavori che espongono al contatto di so_]_._'

venti, diluenti, o0lii minerali ecc.(per esempio sgrassag

*gle, pulizia di mezzi meccanicl eccs) ove non sia PosSSi-

bile si fa ebbligo di uso di guanti.

controindicati i lavori che espongone alla inalazione di
tossici industriali, ove non sia possibile, i fa obblige

di uso di maschera protettiva.

TENPORANEAMENTE Mon 1BNONEO  PER TRE MESI ALLA

HANSIONE D AUTISTA - AL TER five Uisiia OTORWY & EsAne

AUMIONETRVC 0

Taranto 13_08/0k[31

Il %J%an&ﬁ RETHED
Rzt Guasepsd /jomm

J7)




STUDIO LEGALE Idas

Avv. TOMMASO D'ALESSIO

7

Q?*:/r {ht H _cypoc |

Via Anfiteatro, 13 - Tel. 21508 10920 | -5X185 ' !

74 T o %“m"‘v ":-{")-—'—; ;’.‘\i(_‘nn; Va N :;—v |
SCURE | BRI LENERABLET N °

PRETURA DI TARANTG -’'° "7 5 ‘

Atto di pignoramento presso terzi

La FINANZIARIA MONDADORI S.p.A., in persona del suo

sPresidente e legale rappresentante sig.Glorgio Mondg

!

/dori, corrente in Milano ed elettivamente dmmicilia-

ta a Taranto in via Anfiteatro n.13 presso e nello

studio dell'avv.Tommaso d'Alessio che la rappresenta

i
4

e difende con mandato al margine dell'atto di precet

-

to,

premesso che la istanza & creditrice di MASSAFRA

Sebastiano, residente a Martina Franca in via Stefa-

|

no Orimini n.26, della complessiva somma di lire

2.164.,450, oltre alle successive e conseguenziali,

|{in forza di atto di precetto motificato il 21 ottobée

1986, su decreto ingiuntivo del Pretore di Milano e-

messo il 4 dicembre 1985, notificato il 4 gennaio

1986 e reso esecutivo per mancata opposizione il 47

marzo 1986 ;

Imppric
Taran

che, da informazioni assunte, il debitore risultq

essere dipendente della AMAT - Azienda Municipaliz

ta Autotrasporti di Taranto, dalla quale percepisce

il relativo stipendio o salarioj

che essendo decorso inutilmente il termine di in-

timazione, l'istante intende pignorare, come in effqg

'ti con il presente atto pignora, nella misura di 1q4




ge, tutte le somme dovute e debende a titolo di retri

buzione dalla A.M.A.T. al Massafra Sabu:i.ano, fino |

-al.l.a concorrenza del proprio credito, oltre all.e suc

cessive e comnseguenziali, per un totale presumibile

di lire tremilioni, salvo conteggio;

tutto cid premesso

¢ £ &k &

la AM«AJT. = Azienda Municipalizzata Autotrasporti

di Taranto, in persona del suo Presidente se legale '

rappresentante pro tempore, nella sua sede in Taran=-

| tg, via Cesare Battisti n.657 e MASSAFRA Sebastiano,

re-i.dente a Martina Franca in via Stefano Orimini n.26

a comparire innanzi al Pretore di Taranto per l'udien

za che questi terra nei soliti locali del Nuovo Palaz

zo di Giustizia in Taranto alla via Marche il giormno
i T g e T —
ventlidue dicembre 1936, alle ore 9,30 con la contimug

T, e ——— e — ALY TN, B o M v

zione, quanto al pr:hno perché renda la di.chi.arazionz

di cui all'att.slﬂ CepeCs € quanto al necondo percb&

sia presente alla dlchiaraziane ed agli atti ulteri_g‘

ri, con espresso. avvettimento che mnon ccmparendo si

procedera come per legge.

'l‘aranto. 1° dicembre 1986 / /

sio Io sottoacritto Uffi

clale ‘Giudiziario del Tribunale di Taranto, visto il




susstase decreto ingiuntivo del Pretore di Milamo del

4 dicembre 1986 notificato il 4 gemmaio 1386 e reso

esecutivo il 17 marzo 1936 e l'atto di precetto inti

mato il 21 ottobre 1986

ho pi..gmr:;_:q

fle somme dovute e debende dalla A.M.A.T. = Azienda

thlci.pali.zzata Autotrasporti di Taranto al MASSAFRA

Scbal!::l.am a titolo di retribuzione, mnella misura di.

ilaggg e fino alla concorrenda della complessiva som=

1
{

ma di lire tremilioni;

i
{
1
|
i

%ai sensi dell'art.492 ce.p.c. a MASSAFRA Sebastiano d*.

ast.neni. da qualunque atto diretto a sottrarre alln.‘

gatanzia del credit-o le somme uloggattm ad cpro-,

1

ipriazi.one ed ho altresl i.nglunto, ai sensi dcl.l'art.;

—— & e __‘ S L7 SR —

'543 De2 Copece alla AuMoAlT. = Azlenda Mci.p.nu;i

!ta Im:ocraspotti di Taranto, Ln persona del suo Pﬁﬂ

i e ﬁ._. —

J‘sidcntc e legale rapptuentmtc pro tempore, di non

1 w :
d:l.sporre delle somme pignorate senza W\

T SRS

'dice, ;otto le unzi.oni dl legge, UrFICIALE GIUNIZIARIC

(Rag: Pasquale Paj

i ]
Ipertant.o 11 lue-teso at:t:o di citazione a:\ {

== B ; — - = J

’A.MCA-TQ - m MCiwimu Autotr iporti di

et o i 4 L18

‘;Tatanto, i.n persona dcl Prendenta d legale rappres?

DS S Tean = e ———
|

|.
|
|
{



tante pro tempore, nella sua sede in Taranto, via Ce

sare Battisti n.657, ivi mediante comsegna di copia

conforme all'originale a

A mani del dipendente

‘wa IAAM& ug G e r |

L”S'L . k SILU-\
- -q Ralumbo)

&/7-7

D) S

\TMASSAFRA Sebastiamo, residente a 7;6'15 Martina

|

uinMWmdiqg

pia conforme Wsﬁ;

Mmmm con J.t. _/___J




1
s

STUDIO LEGALE

Avv. TOMMASO D’ALESSIO

Via Anfiteatro, 13 - Tel. 21698
74100 TARANTO

PRETURA DI TARANTO

e

g

Atto di pignoramento presso terzi

La FINANZIARIA MONDADORI SepeA., in persona del suo i’

Presidente e Legale Rappresentante sig.Glorgio Mo

dori, corremte in Milano ed elettivamente domicil

ta a Taranto in via Anfit:eatro n.13 presso e nello

studio dell'avv.Tommaso d'Alessio che la tappresentd

e difende con mandato al margine dell'atto di preceito,

premesso che la istante & creditrice di MASSAFRA

| Sebastiano, residente a Martina Franca in via Stefa+

00 Orimini n.26, della complessiva somma di lire

2.164.450, oltre alle successive e conseguenziali,

in forza di atto di precetto notiﬂcato il 21 otto=-

bre 198, su decreto ingiuntivo del Pretore di Mi.la-b

no emesso il 4 dicembre 1985, notificato il 4 gennar

{mpo™

io 198 e veos esecutivo per mancata opposizionetdli™' /o

17 marzo 19863

essere dipendente della AMAT - Azienda Municipall

ta Autotrasporti di Taranto, dalla quale percepisce

il relativo stipendio o salarioj

che, essendo decorso inutilmente il temrine di in

i? timazione, in forza del menzionato titolo, l'istant
f_i\,__ pignorava, con atto notificato il 5 dicembre 1986,

nella misura di legge, tutte le somme dovute e de




de a titol.o di retribuzione dalla A.M.A.T. al Massa-

fra Sebuthno, fino alla concorrenza del proprio cre

dito, oli:_t';——a—l—.le successive e conseguanziali, per un £
P totale presumibile di lie treailioni;, salvo com:eggi.o; 7
che il relativo procedinent:o, iscritto al n.5567 R.G.
e ~ Es.198% jhlla Pretura di Taranto, non veniva tempestl
R g e vmnt;e iscr:l.tto a ruolo;
e ) ﬂcili_e _pertgntci in foru del medesimo t:l.tolo e per le
T n_nidc_si.ge cauul.i
) 5 b ita
. 71ia %Aﬁ!..A.T.V Azile_tic_la Mic;palizuta Autotraaporciﬁ_m -t R
S 0 M Semmey dngerein 06l Peesiiety & SNsis WS
i . AEUDAARS Y00 SUmgtuey Salla s 900 (0. Rapestip ghls. | ;-

v:l.a C.Batti.sti n.6 57 ‘e MASSAFRA Sebastf.ano, resi.den—

te a Martim Franca I.n via Stefano Or:lnini n.26 a com

parire innanz:l. al Pretore di. Taranl:o per 1'udlenza

che questi terrd mei soliti locali del Nuovo Palazzo

~ di Giustizia in Taranto alla via Marche :I.l giorno tre

_———-_
_—

~ febbraio 1987, alle ore 9,30 con la contimuaziome,

espresso avvertimento che nom comparendo si procede~

rd come per legge.

Taranto, 2 gemmaio 1987 = .

‘sente alla dichiarazione ed agli atti ulteriori, com

qw*o al primo perché renda la dichlarazionme di cul

all'att.547 ce.ps.cs e quanto al secondo perché sia pre



Istante 1! avveTomm

d'Alessio Io :ott:oscritto Uffi

~ suesteso decreto ingluntivo del Pretore di Milano del

st I -

v
~clale Giudiziario del Tribunmale di Taranto, visto il |

4 dicembre 198 mnotificato il 4 gennaio 1986 e reso bk
- esecutivo il 17 marzo 193 e l'atto di precetto inti
L ~maito il 21 otobre 1986 R & R >
DURES (. - 4 AN G- .. ......... e S BN TS
- \le somme dovute e debende dall'AM.A.T, -Astendady = = @
nicipalizzata Autotrasporti di Taranto al MASSAFRA e
. _|Sebaskieid & Titole & vetwidusions, nellgwhowen &4 =
legge e fino alla concorrenza della complessiva som~
.  ma di lire tremiliomi; . = i
o -~~~ ho ingiunto 4 i we meow ad sl e » wems gy
~ pertanto ai sensi dell'art.492 c.p.c. a MASSAFRA Se-
_ bastiano di astemersi da qualunque atto diretto a sot S
‘trarre alla garanzia del credito le somme assoggetta _ i
‘te ad espropriaziome ed ho altresl inglunto, al sen- il
_si dell'art.543 ne2 Cepece alla AMAT - Azienda Muni- o
_ cipalizzata Autotramporti di Tarsmto, in perscna del = s o
suo presidente e legale rappresentante pro tempor e

__ho motificato




pertanto il suesteso atto di citazione a:

A«MoATe = Azienda Municipalizzata Autotrasporti di

Taranto, in persona del Presidente e legale rappru*

tante pro tempore, nella sua sede in Taranto, Via

sare Battisti n.,657, ivi mediante consegna di copia

conforme all'originale a mani OU AT T e

Dol ooty 28t

N

i e ,UEElCIAIé GIUDIZIARY

(Rag. Pasguale P >

e —




. Gesoal e MYERECHEXBAEKNTEE Ass.Sani R e .2.7. .3.8.5. -

+ I TS 4 e, e
13 . i adivn “Fovcnte "I OGHIELT D603

e |
'?;-;'.r‘w ’
'4'-7’[ ?-t‘,“!OG {E:(i:.m."u, 21./(?'.1[87 reareeirans

AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORT! PUBELICL = TARANTO

. [ AR
VIA C, BATTISTS 657 - TEL. 334101 (+i. LI035 ULIAND)

—

C MW i pratecollo ......... I R e

_Cgi:po.lla a G SO L S P

Httegati .

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

c o o . 8i dichiara che al Sig..Maﬁaaﬁ;a..Sﬁbasxian9.§°e.....,
nato il,?./99/5.=..; 'lle dipendenze ai questa Azienda dal,.02/Q3/8%.,

con la gualifica 4i’ Conducente 4% Linea ., compete una rety 1buz:one

OSl °udd1V1ba.

mensi.le (BOE

VOCI PT.mE DT R"’TRIBUZIOl’E

Stlpendlo menslle * 49 9 99 '.. TR e &b o RO .l'l 48 0 & .-. LR L BN ; L] ."' ac 88 £. ; ;596‘ Q3.5G a
_CO}Itin‘gezlzalI.c..._l..0‘..0.0.!."."!.!Ia..lill.b..llﬁlﬂﬂlii a4 &8 e &5
Competenze Accesscrie ........m....,..,t.....;........; e

ot e i en 2 ra < e s e 1

Il’ldelln 'V'a le (;n!el;aoo.c_iooa--eo(ollcacceooecco¢o.enq __._._._,._._

motale lordo mensile . &, 1:01Q2.8%0..

= - r : . . N -

-

RITENUTE ° S EE

.

.A. P. (F ondo DellsidI—iE; ..".,—._....':,....f;; sses oo e e

- 210,918

IRP-UOa-G oooqn-oouco.odoaoooco;séoool i L B I B BK DN BN B
Bapca, del; Salento (sino a1 31/03/88)  « 19034, A
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Si rilascia per gli uéi-consentiti dalla'legget—

AZIENDA MUNiUlPMlZZATA AUTOTRASPORN
Il Capo Ufficio Resribuzioni
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. AZIENDA MUNICIPALIZZATA
- AUTOTRASPORTI PUBBLICI ~ TARANTO

. VIA C.BATTISTI, 657 ~ TEL. WM (1, 3 LINEE URSANE)

Tel. 391451, g
N di protecollo /N/{/{ / Up/ér Rip,

Risposta @ W .o, 2

_Qf[[egali % e,

OGGETTO: Delega.-

Codice Fiscale V. 0014633 073 3

20 DIC. 1986

74100 (Caranfo, ....................................................

T1 Sig. PETRAROLT Fernando — Assitente di 1* -

Ufficio Personale,e delegato a rappresentare questa

Azienda all'Udienza del 29/12/1986,causa MASSAFRA Se

bastiano/FINANZIARTA MONDADORI S.p.A.-

AZIENDA MURICIPALIZZATA AUTGTRASPORTI TARANTO

IL DIRETTORE Di FSERCIZIO
(ag. Sityano CANALIERE)



AUTOTRASPORTI PUBELICE -~ TARANTO

s
Y di protocollo e, B
' %putc'a% ............. el
ﬂ’frgah % o eeeeeaeees
o . Si dlchiara che al Sig,.lassafra, S%QQ%E%ﬁHP cocesseey

1qa;i;o j_l.%?(QLt/,

s
a—

.colltin.genza..leﬂ..‘.‘..‘...dﬂll."..ilt'n'.l'!;Bdiﬂ.lolIIl " ..’l?.ﬂ2l6:£'-£l-§b

Competenze .ﬁ_ccessorie' .........,.......;....'.:.‘.o....;.. w _0011?-8:§§'Z¢

Tnia:ﬂ.nlta Vaﬁ"le c.ocnoaoonooo'o-;ocooccoooo—n—::-n.o-oae.ac’_'“ 7_‘_:‘&._;1.:]_'6:?:?.?_“.;;
.. K . Totale lord_o mensile . &, Je227: 649

AZIENDA MUNICIPALIZZATA

_VIA C.BATTISTL 637 = TEL. 334131 05 Lieds VRIAKD)

L AL L B

T . {Ludivs l.?i'.r:uf'a OGN

alle dipendenze di questa Azienda dal, O; /03/. 7oy

¢on la Quallfica aL Conducente, di linea . = compete una retribuzione

"-- v a i

mens:.le(nor 14 III‘DII?J.llua.) cosa. suddivisa:

VOCI FIS i DT "U“TRIBUZIOe

Stipendio mensile..........;........'.......j.........“’:"; £. ..5.96
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. Gescal e XEHE

Bancs del Salento (sing, al 21/3/88), /.. » . 190344,
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v Codice Fiscale . 0014633 073 3

74100 lrCamnfcn; ..... srsesressareissinnmsasnasacasascasrrremmons

AZIENDA MUNICIPALIZZATA - . - B
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO - .

VIA C.BATTISTL 637 - TEL. SZ23X% (N, 5 LINES URBANE)

Tel. 391457f/

%pash a C?C ______________ __‘n’el . e

Flegate W. o

OGGETTO: Delega.=-

- - T1 Sig. PETRAROLI Fernando - Assitente di 1% -
T TER T T FFi GG Personale, & delegato a rappresentare questa
Azienda all'Udienza del 29/12/1986,causa MASSAFRA Se
bastiano/FINANZTARTA MONDADORI S.p.A.~

AZIENDA MURISIPALIZZATA AUTCTZ SPIRTI TARANTG

— T L DIRETTORE Di ESERCIZIO
. ) . (ng. Silveno ALIERE)



Codica Fiscale N. 0014633 078 3.

20 DIC. 1986

74100 'Camao. ..........................................

AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI ~ TARANTO

VIA C.BATTISTI, 657 = TEL, SNNEe (N, 7 LINEE ULBAND) ’ )
Tel. 391459 (.~ ~ - :
o TR E R
qeisp'oala.a L. del : - : . L. T - . - . ‘
Hllegati N _....... S -
OGGETTO: Delega.= -
: e Il Sa.g. PETRAROLI Femando - Agsitente di 1% -
'“ "“‘“_‘:_“_‘““Ui‘fl"cib“Personale & delegato & Tappresentare-questa =
) .o+ . Azienda all'Udienza del 22/1 2/1986,causa MASSAFRA Se
o bastn.ano/FINANZIARIA MONDADORT S.p.A.-
S e S '  AZIENDA r1u\xu1?Auzzan ALTGT2:SP08T1 TARANTO
S . iL DIRETTORE Di ESERCIZIO
S s ) Co (ng.sg@&%)‘ ,



oyt " odics Fiscals W. 0014633 073 3

AZIENDA ML;-JNIC;PALIZZATA ' 74100 Caranta, ZUMAR 198!"
AUTOTRASPORTI ﬁ”ussmcx - TARANTO '

VIA C. BATTISTL, 637 - ';'\EI.. 3:‘5!01 CH. 3 LINIL URBANE) . - . -

-.%. di profoco”o /{ﬁ_é/ff/?![%p remroeereseeeetsessrenen
del .

%poda a CK

T g&li i agente
t rrsasErsmererredioasen - A |
«Silg. MASSAFRA Sebastiano
: e,p.cs ( * )
S E D E

: dGGETTO: passagéio in pianta stabile.—

e T

. '~':V1 comunico che‘dal 2/marzo/1984 , ai
sensi dell'art. 13 dell'All.A) al R.D.L. 8/
N 1/1931,n.148,siete passato a far parte del
S " personale in pianta stabile di questa Azienda.
- . Distinti saluti. o o -
S e nwu%j}‘ﬂi 7A AUTOTRASPORT TARANIO

£ D1 ESERCIZIO |

o

. _ (*)- Al Dirigente Reparto Movimento
T Al Dirigente Reparto Amm/ne
' . Al Capo Ufficio Retribuzioni
- Al Capo Ufficio C.E.C.
Al Capo Ufficio Presenza
Al Dopolavoro Aziendale -
Al Magazzino Vestiario .
)‘9’3‘* SEDE I T

AG/



" AZIENDA, MUNICIPA[]?&ATA
AUTOTRASPOR,T] PliJBBLICl . TARANTO

YIA C.BATTISTI, (351 TEL. 334101 (N, 3 LINIE URDANL)

H. di protocollo )QOQ fg; R
%n’s}:asm a N del orrerceann, coreecnnnns l

-d{l.legafl' C)Z.

RACCOMANDATA A.R.,

OGGETTO: invico mod.ET8,.-

Codice Fisenle . OO14G33 073 3

.!-‘nPR ‘1983

74100 rCmmtfo,

SPETT.LE

ISTITUTO NAZIONALE DELLA PREVIDENZA

SOCIALE-DIREZIONE GENERALE-SERVIZIO

PREVIDENZA MARINARA E PREVIDENZA AD
DETTI AI PUBBLICI SERVIZI DI TRASPO.E_{_
TO=-Ufficio 3"~Sezione II1I®

Via Ciro il Grande,2l—- E UR - )
00144 R 0 M

" Compiegati alla presente e debitamente compilati

- inviamo n.40(gquaranta)

modelli ET8 relativi ai ns/

agenti assunti con la qualifica di Conducente d4di linea

Livello 7°-

Distinti saluti.

AG/
<« MASSAFRA Sebastiano

AIEMDA MNRHRIRALIE lm AUTGTRASPORH TARANTO o
i he pi esercZIO .



' N ' Mod, E.T. 8

% . .

T a v u

T i

ol ma ALY e T L o e e

0oy P

- qualifica (mansioni) _ Gonducente di Iinea LIV, 7°w=

S0 e ok Itmals 2 AL

ALLISTITUTO NAZIONALE DFLL/\ PREVIDENZA SOCIALE

Foudo per la previdenza
del personale mlr[cffo ai pubb!uz servizi i trm(wffr)

hinda Bunicipsiizata Autolrassarti Pubiliol
ta. . ... . ... .. TARANTO )

L T T N
comunica che Pagente  MASSAFRA.  Sehastiano
"Awm)auﬁa??%#%mﬁraa?amgm4m il ~9/4/195#."”mmmm"

domicitiato in . Maxtina Frenen  S.Orimini 0. 26, assunto

in servizio il 2'/3/1 S8 o, & sOggetto al—l’isc‘:rizione al Fongib di
previdenza dal___2/3/1983 . in dipendenza déli’inquadramento

del ‘medesimo nella calegoria del personale (2) «IN SERVIZIO @mm LRI -
« FRPESRFIYEE - « RUOLO » (prova - PREAEATSIAIRF RORAAN sﬂi’»f;{{kﬁt'{(’:}.

Nei riguardi- del nuovo_iscritto al Fondo di previdenza si precifa -quanto segue:

T

N b .
proviene daila_______ . _ dove ha presao servizio

dal A {4

E titolare di peusione a carico del Fondo di previdenza: certificato n.

con decorrenza dal W L inquadramento in ruolo in de-
roga allart. 10 - { Reg. all. A) al R. D. § gennaio 1931, n. 148, & & stato aulorizzato
dal Ministero dei Trasporti con nofa n.. ... .. U
invalido di guerra (legge 3 giugno 1050, n. 375} dal o, B

invalido di servizio (legge 24 febbraio 1953, n. 142y dat .

& invalido del lavoro (legge 3 oftobre 1647, n.1922) dal . " .

N IL DIRETTORE DELL AZIENDA

dala - |
‘ . BFEORE P BSERCRIO---.-

L) 3
. e --\’ . .
LI . a 5 Ve
———\i s . .
o . ¥ - . . - o ) - .
¥

voci non ricorrenti. ’ . : o~

(3} I personale <avveantizio= che ha titolo al’iscriziene al Fondo di previdenza & soltanls quello

di cui all’art. 3 della legge 24 maggio 1032, n, 628, dipendente, ciod, da aziende esercenti linec
per assicurare la regotaritd e lUesercizio delle quali & sufficiente, a giudizio del Ministerc dei
Trasporti, un numere di agenti non superiore a 25.

(4) Indicare I’Azienda solo nel caso che gestisca pubblici servizi di trasporto.

A R TR 7 e O 4 DMARLVOLLYY Evasai 2 eh B hibnd S Dl dteed L RRL Brl B Sl b A ST st it Eaarateogd vlah ST s . = v B R e WA - el g g s

aliiiﬂiz :f"*'f'r?z;d!;m AUTCIRASPORT TARREYS

—



Cuidice Fiscale K. OO146:33 073 4

AZIENDA MUNICIPALIZZATA . 74100 {Cn’mn!a, eremseneissbenas bt sae e seea et smessaneeraren
AUTOTRASPORTI PUBBLICI -~ TARANTO

VIA C. BATTISTL 657 - TEL. 334101 (N. s UINEE URSANT

N. di protocolto A&/}%&ﬁ B o, All'agente
dal

Risposta a X. Sig. MASSAFRA Sebastiano
dﬂegaﬁ %. eppoct ( * )
SEDE

OGGETTO: assunzione in servizio di ruolo in prova.-

CTeTe e -,

- -
‘e

-
v

Ci pregiamo comunicare che la S.V.,a seguito del
concorse di conducente di linea-livello 7°-mansioni di
autista in prova,bandito in data 11/9/1980 con delibera

. zlone n.143 del 14/5/1980 di questa Azienda approvata

* . dalla Regione Puglia in data 29/7/1980,a decorrere dal
2/marzo/1983 & assunta in servizio di ruolo in prova
con la qualifica di Conducente di linea=livello 7°-.

I1 rapporto di lavoro e relativo trattamento eco
nomico e normativo & quello previsto e disciplinato dal
R.D.L, 8/1/1931,n.148 relativi allegati e successive mg
difiche ed integrazioni. . .

La retribuzione mensile sara quella riveniente dal
Contratto nazionale vigente alla data di assunzione,

Copia della presente deve essere firmata dalla S.V.

per ricevuta ed accettazione.-
Distinti saluti. . n
IO " A AUTCIRASPORT) TARANTO -
: | ESERCZIO

Dirigente Reparto Amm/vo
Dirigente Reparto Movimento
Funzionario Superiore Segreteria
Funzionario Superiore Contabiliti
Funzionario Principale Ufficio Sinistri
Capo Ufficio Retribuzioni

Capo Ufficio C.E.C.

Capo Ufficio Cassa-Economato

Capo Ufficio Presenza

Magazzino Massa Vestiaria
Dopolavoro Aziendale A,M.A.T.

DE

[ CE R —

_ S E | g
/7270vy7ﬁﬁzg; \§iaéi;g/<j;w;? | . '

(*)-

o

EEREPBERED

4G/



DIREZIONE A.M.A.T. TARANTO s

7 FS) . 16 6\?

SERVIZIO SANITARIO /ﬁ
CERTIFICATO D’IDONEITA FISICA

Si cerlifica che il nominate (1) - MASSAFRA Sebastiano

di anni _29.___ propesto a3 Conducente 4i linea
100 kq. 12, e4 L S—

ha stelura m. 1, 65 3 perimsiro loracico cm.

Posstede-requisti-flgtet-g-—r
psicoattitudinati-richiesth

Possiede.
Occhio destro: Oechio sinisiro:
.. ad occhic nudo 10/10 oeeesce :0/10 B p
Aculezza visiva > rifroz, correlto : LiET = AR f_\N rw} !
coﬂ Iﬂﬂle di 4 4 A e | oy {
Campo visive RUMAT § I / o
-E;.. = :
Senso cromalico .NEJ ! { ’28{ {fr/ ng-di---g’—?ﬁ-:JT. :
’ v —— -nq.u'
Percepisce la voce afona dall’'orecchio destro a m, i e dal sinlstro a m.___§
» la voce di conversazione » * e Me___» » am.__
) ) © id i al poslo cui & deslinato.
. o
In conseguenza si giudica che idoneo PO U KE SHAETE

.' i I
b=

Fay

(1) Cognome e uﬁte ;] visn(bo) .
(2) Qualifica a cu sita di revleione, o assegnazione ad altre funziani.

[G3] lgotnto di séana utituzi e fisica, scevro do organiche Imperfezioni, ovvero affetto, ece. ece.
(4) & o mon
(5) Qushﬁca e¢ flrma def sanitari che hunno praticato la visite.

—~ Il presente certificato sard trasmesso direttamente all'Ufficio che richiese la visita,

Tipo-Lito F. S. - Roma,



DESTINATARID
E IKDIRIZZO

TESTA

. Mod, 25 - Fono Spec. doppi - cod. 088324 - (1978)

Numero telefonico VI A CESARE BATTLSTl'657
dell'abbonato e

¢ [AMMINISTRAZIONE P T w @ o

COPIA DI TELEGRAMMA UFF. TELEGRAFICO di

AMAT

334101.... LARANTD
QUALIFICA DESTINAZIONE PROVENIENZA NUMEROQ PgOLE DATA ORE
N O] 03 |1250
MART FRANMCA TAF® ——
ARTINA FRANCH Tarw | )OJ00| 7 \
LR - \ et
MASSAFRA SEBASTIAND - "~ N
. ) R o d,\qb - o
VIiA S, RimInNl 26 \& _
N
74015 MARTINA FRANGCA
________________________________ e
o N\ B N
LA S.V, EST INVITATA-PRESENTARSTUNITO DOCUMENTO
R1CONDSCIMENTO GioRno 11/1/83 ore 08,00 PRESSO -

I SPETTORATO_SAMI TARY O~ COMPARTIMENTALE FERROVI B~ DELLD
STATO P1AZZA ALDO MORO 49 BARI PER ESSERE S0TTOPDSTD ~
AT VISITA MEDICA ET PSICOATTITUDINALE RELATIVA CONCORSD
24 pPoSTH CONDUCENT! DI LINEA SToOP /- -
FUNZ! OMARYN SUPERIGRE PERSONALE AMAT
ENZO MANCO

[6211260) Rich. n. 125 del 1978 - Ist, Poligr. Stato P.V.-Gﬁr. 30.000.000) 4417088324




Il sottoscritto ... MASSAFRA Sebastigeno

dichiara di aver ricevuto il Regio decreto 8 gennaio 1931, n. 148 e successive

modificazioni legisiative.
1 REGOLAMENTO AZTENDALE

. KFirma Wi
n///t(’?’/ E'.\:t_',-:’.ﬂi_&‘_‘f&,.. ............ PED S o




DESTINATARID
E INDIRIZID

TESTO

ry, Mad,

-
~-
25- Fono Spec. topy  £.d.085324 - {1978)

G [amuinsER¥LIoNE P T

¥ : PARTE B
COPIA DI TELEGRAMMA UFF. TELEGRAFICO di
AMAT .
. 74100 TARANTO

NUmero telefoniCo e —————

dell'abbonato

3341 01 ....... Ballo
T o d'Ulficio

QUALIFICA DESTINAZIONE 1 PROVENIENZ-N - NUMERO . .ORE: .

5 INDIRIZZL. .~ TAFN lq|600 1745 %/33—“1:)

MASSAFRA SEBASTIANO VIA SYEFANO ORIMINI 26 74015 MART INA _FRANCA |
- LOPARCO-DOMENHCO— A~ 4~ CRISPIERT—13—F 40RO FAGE FAND "

GALLI GIUSEPPE 0/DA SAN DOMENICO 8695 74020 LAMADITARANTO
-BOBBTO FRANCESTO 6/6 FANTZZA VI FVAZZA BJ€ 74020 SAN MARZANG D1

AN G JUSEP

;\ﬂClVA FRANCESCO VIA DONIZERT! 7 74023 GROTTAELIE

N

* LA SeVae EST INVITAYA A PRESEN

LINEA sTOP

VIA SCIRA 4 PER INIZIO CORSO DI

FUNZI%NARIO SUPERIORE AL PERSONALE AMAT
ENZO MANCO

RS1 GIORNO 2 MARZO ALLE org 0800
FORMAZ IONE PER CONDUCENTE DI

{87211250) Rich. n. 125 del 1978 - Ist, Paligr. Stato PV (c. 90.000 000) 441/088324
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’T-ﬁ. ! Cutice Fisenlo W, 0015633 073 3
| o 1983
AZIENDA MUNICIPALIZZATA 74100 Tﬂmrt!ﬂml&MAﬂ
AUTOTRASPORTI PUBBLICI ~ TARANTO ‘
VIA C. BATTISTI, 657 = TEL. 334101 (n, 5 (INEE URBAHL)

SPETT,.LE

UFFICIO DI COLLOCAMENTO
Via Lucania,78

74100 T ARANTO

Wisposta @ We oo
d”egaﬁ C)Z.

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

OGGETTO: comunicazione,=-

.-

Pl

Vi comunichiamo che in virth delle_disposizioni vigenti
in materia,in data 2/marzo/1983,procederemo all'assunzione dei
sottoindicati lavoratori in qudlitad di conducente di linea con
mansioni di autista adibito a trazporto di persone.

Cido in quanto gli stessi lavoratori sono vincitori di pub
blico concorso indetto da questa Azienda con deliberazione n,143
del 14/5/1980 e con approvazione della Giunta Municipale n.164
del 12/6/1980.

Si dichiara altresl che il trattamento economico per i
lavoratori in parola sara quello previsto per la categoria e dei
Contratti vigenti e che nell'anno decorso non vi sono stati licen
ziamenti per riduzione di personale avente la stessa qualifica.

Distinti saluti.
LTEHDA BUBICIPALIZZATA AUTCTRASPORTI TARANID

SR " _$UWIRETTORE DI ESERCIZI0
: < Bt e e R

1

P

- TOMMASELLT Pietro nato a S.Giorgio J. i1-14/12/1955 pat.
, D/P n.TA2066772Y rilasciata il 21/3/80
dalla Prefettura di Taranto,residente
in S.Gorgio J. via Rocca 97;
BERDICCHIA Giuseppe nato a Lizzano il 29/5/1954 pat. D/P
n.TA2072699L rilasciata il 9/8/80 da
Prefettura di Taranto,residente in Liz=-
zano alla via Guerrazzi 143
LOPARCO Domenico F. nato a Ostuni il 28/3/1959 pat.D/P
n.TA2071718U rilasciata il 5/7/80 da
Prefettura di Taranto,residente a Faggia
no alla via S.Crispieri,13;

PER RICE?’UTA

Caq AR , .
AG/ | . lw /e : ME/
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/" RASDA MUNICIPALIZZATA

ORSO

MINGOLLA
wFUGGETTIL

X ANGIULLI

Cosimo

AUTOTRASPORTI - TARANTO . . foglto mu .20 iieenn

nato a S.CGlorglo Jonico i1 16/5/1958 pat.D/P

n.TA2067393U rilasciata da Prefettura di Ta
i} 27/3/1980 residente in S.Giorgio J. alla
via U.Foscolo 9;

Vincenzo nato a S.Giorglo J.i1 29/1/1953 pat.D/P n.TA

Cosimo

Lttore

XFONTANA  GQuinto Franco

MENZA
»GIANFREDA

0

LACAVA

DESSALVI

MASSAFRA

FRACCASCTA

PAGANO

DI TARANTO

L

GALLI

CHIAROLLA

Biagio

Cosimo

2036526 rilasciata da Prefettura di Ta 1110/
8/1977 residente in S.Giorgio J.alla via Fiore 24}
nato a Taranto il 8/12/1957 pat.D/P n.TA2056475
rilasciata da Prefettura di TA il 28/8/1979 re-
sidente in Taranto alla via Galeso 89; )
nato a Taranto il 19/3/1955 pat.D/P n.TA2056942
rilasciata da Prefettura di TA il 12/7/1979 re-
sidente in Taranto alla via D.Peluso 13/C; :
nato a Manduria il 30/11/1954 pat.D/P n.TA .
2036017 rilasciata da Prefettura di TA il 10/9/
1977 residente in Manduria alla via A.Bruno,54;
nato a Pulsano 11 20/10/1954 pat.D/P n.TA2049016
rilasciata da Prefettura di TA il 15/11/1978 re-
sidente a Pulsano alla via Giardini Convento 1543
nato Ceglie Messapico il 9/12/1956 pat.D/P n.TA
2076816U rilasciata da Prefettura di TA il 22/11/.
1980 residente a Taranto alla via Nettuno,11}

Francesco nato a Grottaglie il 12/5/1955 pat.D/P n.TA

Cosimo

2037199 rilasciata da Prefettura di TA il 11/10
1977 residente in Grottaglié alla via Donizetti 73
questa Azienda & in possesso del libretto di lavo
IO~

nato a Taranto il 9/5/1956 pat.D/P n.TA2059711
rilasciata da Prefettura di TA il 29/9/1979 re-
sidente a LAMA alla via Giaggioli 23;

Sebastiano nato a Martina Franca il 29/4/1954 pat.D/P

Eugenio

Fedele

Vito

n.TA2075611X rilasciata da Prefettura di TA il
3/12/1980 residente a Martina Frarnca alla via
S,0rimini, 26~ questa Azienda & in possesso del
libretto  di lavoroj .

nato a Taranto il 20/10/1952 pat.D/P N,TA2022000
rilasciata da Prefettura di TA il 6/5/1976 resi-
dente-in Taranto alla via D'Al0 Alfieri 78-que~
sta Azienda & in possesso del libretto di lavoro;
nato a Taranto il 17/9/1958 pat.D/P n.TA2056983C
rilasciata da Prefettura di TA il 29/3/1980C resi-
dente a Leporano alla via 1% traversa via Danteld;
nato a Bari il 15/3/1955 pat.D/P n.TA2054526 ri-~
lasciata da Prefettura di TA il 17/5/1979 resi-
dente a Leporano allaz viale. Del Gelsi 2~questa.
Azienda & in possesso del libretto di lavoroj

Giuseppe nato a Laterza il 10/6/1954 pat.D/P n.TA2034741

rilasciata da Prefettura di TA il 28/6/1977 resi-
dente a LAMA allas Contrada S.Domenico n.8695=
questa Azienda & in possesso del libretto di lavo-
ro}

Giuseppe nato a Crispiano il 25/4/1956 pat.D/P n.TA204626%

rilasciata da Prefettura di TA il 19/8/1978 resi-
dente a Taranto alla via Paganini 2 - questa Azler
da & in possesso del libretto di lavoro;

T
(R .
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Il sottoscritto MASSAFRA Sebastiah¢vincitore del concorso
per n.24 posti di conducente di linea,a seguito della chiamata
a mezzo di telegramma ricevuto in data odierna per essere sot
toposto a visita medica presso 1l'Ispettorato Sainitario di Bari,
ed a seguito dell'istanza di rinvio gilad prodotta a codesta
Azienda,con la presente chiede un ulteriore periodo di rinvio
pari a n.10 sedute elettroterapiche del quadricipite,come da
certificato medico allegato. ‘

Fiducioso che questa mia richiesta vengaaccolta,coglie
l'occasione per inviare distinti saluti.

Taranto,6/12/1982.-
Con osservanza

Allegato n.?1 certificato medico.



AZIENDA AUTCHNONA FERROVIE (@EL!L@ BTATO

-UFFICIO_SANITARTIO-COMB.LE—

- . BART

Spett/le AZIENDA MUNICIPALIZZATA . BA JSC. LZ/GA- )

AUTOTRASPORTI PUBBLICI . (da citare nella risposia)
Via G. Battisti,657 N .
| TARANTO g ATTAT=TER AN <

% B?UI;??L

_ e o,ﬂ")f ” ;;“

In riscontroalla nota n°2567 del 9settembre 1982, si co-

munica che ltaspirante MASSAFRA Sebastiano(n.29.4.54) non si é pre

sentato presso questa Sede per i necessari accertamenti.

Nella notan®2568 del 9 settembre 1982 figura il nominati

vo di tale REND' Angelo(n.10.2.54)che presentatosi qui per la visi

ta medica, presenta attualmente postumi funzionali di frattura re

cente del V dito meno sinistre, suscettibili di guarigione,

Pertanto l'aspirante in questione dovra essere rivisto

fra 40 giorni, per un eventuale giudizio di idoneita.
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gnor Presidente Commission
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e Amministratrice A
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so_pubblico per n.24 asutisti,a seguito dellinci-

| della guarigione che si presume che avvenga nella

dente occorsomi il 19/8/82(cosi come accerta il cer

finch® la visita medica e psico-attitudinale a cui

tificato medico allegato)rivolge cortese domanda af=_

rato delle FF.SS,.,venga procrastinata al momento

seconda_decade del _mese_di_ottobre.

dovrei sottopormi il giorno 16 p.v. presso_l1'!Ispett

W

| Sicuro_di un_benevolo accoglimento della presente

richiesta,invio_distinti ossequi,

Taranto,15/settembre /1982

All/to_n,l certificato_medico

Con osservanza

y /%/,WQ/L fﬁg
7.
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NG BEW. . . del Registro

p A. M. A, T.
Azienda Municipalizzata Autotrasporti- Taranto

GOPIA DI DELIBERAZIONE DELLA COMMISSIONE AMMINISTRATRICE

OGGETTO

Istanza sige MASSAFRA Sebastiane.~

15 (quindici)

L’anno millenovecentottant.fﬁ.‘f ............... il giorno
del mese di ... saettesnbre. . . oalle ore sy 18400 . in TARANTO e nella .
sede dell’Azienda;
si ¢ riunita in seduta ordinaria, previo avviso di convocazione, la Commissione Amminiétratrice

‘nelle persone dei Signori:

s S R e R s g B T PRESIDENTE
Luigi -~ PIGNATELLI

MEMBRI EFFETTIVI

2. ....... r .ﬁ.l.g-i---d ............. };?A-STROWO‘NO ............. 3- ““vi’t‘é“'r"‘wu ............. r‘.ORE ...................
4. ... f.m'?co ............. GR".L' ............... (a.g.) 5% f\'be"tc GALLUZZQ(B 0 .)
0. ?ﬁatteo ............. M*UNDR‘“O ............... T G'"ew ....................... MES?Q ..................

MEMBRI SUPPLENTI

8. ...Francesco RUGGIERL. (con diritto 9. Cosimo......... .. HICCOLL (econ diritto
a voto) a vto)

Assiste il Direttore dell’Azienda Dott. I

Svolge le funzioni di Segretario della Commissione il SigREANTE Francesco

Il Presidente constatato il numero legale degli intervenuti, dichiara aperta la seduta.

LA COMMISS IONE AMMINISTRATRICE

= PREMESSO che con deliberazione ne 143 del 14/5/1980 veniva deciso, median
te concorse pubblice, di procedere all’assunzione di ne 24 (ventiq\uttro)'
condiacenti di lineaj :

= VISTA la deliberazione ne 227 del 28/luglio/1982 relativa alle press d’at
to del verbale redatto dalla preposte Commissione esaminatrice, nominata

\'N



con deliberazione ne 263 del 3/9/1980, modificata con provvedi=
mento ne 72 dell?11/2/1981, con il quale veniva formulata la 9re
dustoria dei candidati che hanno partecipate all’innanzi citato
coacorso;

VISTA 1’istenza detata 15/9/1982 pervenuta dal sige MASSAFRA SB~
bastiang wvincitore del concorso in argomento in quanto classifica
tosi al 23° posto della citata gradustoria, con la quale chiede
il rinvio della visita medica ¢ psico~attitudinale fissato per il
giorno 16 peve presso |’Ispettorato Sanitario delle Ferrovie del=
lo Steatoj

CONSIDERATO che la richiesta & giustificete dal certificato medi=-
co rilasciato dall’0spedale Civile di Martina Franca dal quale si
evince che il MASSAFRA, a seguito di incidente stradale occorso
il 19/8/1982, & stato ricoverato per frettura esposta delle tibia
sinistra per cui gli & stato appliceto il gesso de portare per 30
99l

RITENUTO, quindi, poter eccogliere |’istonzaj

VISTI gli ettis

A VOT! unenimi;

DELIBERA

di accogliere, |’istenza avm. dal siges MASSAFRA Sebastiandn
narrat ive specificatas

IL SEGRETERIO
F/to FERRANTE Francesco

Visto: |, bRESIDENTE

F/to ingeluigi PIGNATELLI

IL SEGRETARIO
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CITTA' DI MARTINA FRANCA

Provincia -di Taranto

Rip. 3 SERVIZI DEMOGRAFICI
Utlicio Anogrofe

CORTIPICATO DI CITTADINANZA

L’ Utliciole d" Anagrafe Delégato del Comune suddetto ;

Viste le disposizioni in materia di cittadinanza e gli atti di ufficio ;

CERTIFICA

PEr USO CONSENLILO 1N CArta SEMPIICE cmemians e ceeemmmammmme e mcee e e oo cemeens R

Martina Franca,“ l.i ________ / 5— o

(@in-: nhl







MUNICIPIO DI MARTINA FRANCA
PROVINCIA DI TARANTO
Ripartizione 3* - Servizi Demografici

UFFICIO ANAGRAFE

CERTIFICATO DI RESIDENZA

L'Ufficiale d*Anagrafe Delegato del Comune suddetto,

Visti gli atti di ufficio;

IL CO TORE

grafiche f. semeraro - martina franca
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COMUNE DI MARTINA FRANCA

UFFICIO ELETTORALE

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

_______________________________ e R

CERTIFICA

....................................................................................................
e e e e e s EEEE A AR A A e e e ae o e rrawTw-mTEEEEmAEEmA RS- b emememeaemc——— . r
..........................................................................................................

Martina France, It 15 Gennaio 19 83

1. SINDACO .
Pro}. cestld Punzi

Il Redattore responsabile

y




‘ G”TA’ DI MARTINA FRANCA RIP. 3 SERVIZI DEMOGRAFICI

PROVINCIA DI TARANTO
UFFICIO DI STATO CIVILE

Estratto per riassunto dal registro degii atti di Nascita

dell’ anno.. / f 3 Q Nxr. ‘3%59 ..... parte... / sene....é% ..........
L’ anno mille fpﬂw 2
del mese dl% .
e Minuti.....oocooe e,

di sesso

ANNOTAZIONI: ,

O STATO CIVILE

IL COMPILW



UFFICIO RFFARI DIVERSI

CeRTIFICATO DI BUONA CONDOTTA

1l Sindaco del Comune suddetto ;

In seguito ad informazioni assunte ;

S

CERTIFICA

che _ Massafra Sebastiano. ... e,

nato a Martina Franca il 29,4, 1954

Martina Franca, i

It Cdmpilatore
\

tipo-lito AGA - alberobello - tel. 721105
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%. CASELLARIO GIUDIZIALE

Y L

- CERTIFICATO GENERALE

Procura .della Repubblica presso il Tribunale di Taranto
v

STP

T

' . J"ej .
Al nome di. MASSAFRA Sebastiano . . ... .. . . ... <%

nato il .29 Aprile 1954 iy MARTINA FRANCA

Provincia di Taranto ..

sulla richiesta dell'interessato

per uso COMPETENTE

Si attesta che in questo Casellario Giudizisle risulta:

' VJ . n‘[‘lﬁi g TR e i At
Faisy: \55%3 -
Taranlo, @@j""m ..... —

= L1 -

e TOR: D SELGNE
QGius,eppe CIT% a

A
o
Esalte L 500 "t
F
)
L SEGRETARIO %
2
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.
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=
2
3
7
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PITTTE




PRETURA DI MARTENA-FRAN
i |4 e P R P e R Y g L T

I PIRETTORE-DE DIVISTONE

Ve i registri e gli_atti di Ufficio

CERTIFICA

che gl nome di MASSAFRA SEBASTTANO, nato._z: Martina Fran—

e il 29/4/1954 ed ivi residente alla Vim Stefono Orile
nini n. 26, non risultano pendenti procedimenti pengli. .
Rilagcia il presente a richiesta dell'interessato per

1S0 gagsunziones

Martina_Eranga_li_iﬂéLLig83

e,o,. \n-;x._trk_’

1L DIRETTORE DI DIVISIONE

(DR. Vigo, P, Santaro)

VRt

—







N.136

AULUKA DELLA KEPUBBLICA DI TARANYGO

CERTIFICATO DEI CARICHI PENDENTI

- Segretanio sottoscritto, esaminatl { registri degli affari penah

seigtents pregse questo Ufficio dall’anno__1977_alla data odierns

CERTIFIC &

ac sl nome & [TASSAFRA Sebaspiano

ate 4 29/4/1954 #Martina Franca.._ Provincis

n TA cecidents__1VL __ aen risuitano procedimentl

enalt gendenti i tuEne &) Masiang

Hrilesor 1 preseniew micklesle @ SR _InToressato -

e LAVOIQ
= Lwri?

_werens 2.2 GEN. 1983

/)

5 )
' IRET’I_‘ORE DI £LANCELLERIA
‘ . ":nl Alduirg MARHERITA

)
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Luogo é data dz nascrta : "IART-LM F%{ANCATEA) 59/4/1354
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(Provinciz di Tarsntz)

EOUUNE Bl MARTINA FRaT™Y)

1

|
(1) «OTTIMO», « DISTINTO», « BUONO », « SUFFICIENTE »,

(2) La data deve essere quella di chiusura della sessione di esami nclia quale il titolo ¢ stato conseguito. La stessa
data deve essere apposta sul frontespizio.

Bz ) fule ©onean @l sensi dell'arh 1é-tegon d-10%F -0
1 ptiesta ¢he a sagu'to del co. rin -
@ffa_i(;ut/o[ la  presenio  folccopia  composia
y To-clio ~ .0 .fonfo W origin.
PROVA DIAATIN T 2“@“5[ “g@@‘ Ny
= Z(Facolipli iL RICHTO
sco SIMEONE)
Gindizgio sinteticor .o ..
. . ESE”
Lingua straniera: © FRANCESE e e e
- bxu
nh FRAH 5
ATV 28 61U.1963
................ Ig9
1II. PRESIDENTE
DELLA COMMISSIO! ESAMINATRICE J
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« ~del

LIBRETTO DI LAVORO

Ministero. del Lavoro e della Prevldenza/SocIal_e] i,

] o .("
B

| 039
l

HM4%4a - S

~{i - 3
’&@M%/WM o :

i

Stab. Tip. M. Cantelll - Bo
Cat. 11 n. 6B3T A ,
. 3
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E LA TENUTA DEL. LIBRETTO . ¢

'
~ o 7
. . /

Le indicazioni di cui alle . .pagine 1, 2, 4 e 5 saranno-

apposte dal Sindaco che rilascia, il hbretto il quale si
accerterd che vi sia stata- ihserita_ Ia dlchlarazwne -del me-
leO (pag. 6) per l&-donne minorenni, i fanciulli e'gli ado-

lesdenti. Le annotazioni e le variazioni eventuali (pag. 24),

+ le- aggiunte det ‘figli nati e quelle della colonna « varia-
zioni » (pagine 4 e 5) saranno apposte dal Sindaco :0 dal-
['ufficiale dell’'anagrafe delegato chie le certifica.

Le indicazioni di cui alle pagine da 12 a 19, concernenti
I'assunzione del lavoratore, il servizio e la cessazione del
servizio, e quelle relative agli info¥tuni (pagina 20) do-
vranno essere apposte dal datore di lavoro.

* Le indicazioni riguardanti le visite mediche e-le vacci-
naZioni dovranno essere apposte e firmate dal sanitario
che Ha proceduto alla visita, o alla vaccinaziong; quelle
riguardant] le: malattie professionali potranno essere appo-
»ste dal datore di- lavm:o su certificato medico.

. All'atto de[l assunzigne del lavoratore, il datore di lavoro
. deve prendere in consegna il libretto di lavoro; verifican-
» done la.regolarita, Alla cessazione de! rapporto di lavoro,

il datore di lavoro deve riconsegnare il libretto al Iavora-
tore, non oltre il giorno ‘stccessivo, “dietro rilascio di ri-
cevuta. )

1l lavoratore dlsoccupafo agli effett: della sua iscrizione
all'Ufficio di Collocamento, deve presentare il libretto di
lavoro, sul quale l'ufficio stesso eseguirda le anriotazioni
di cui alle pagg. 22 e 23.

{

5 Y

Nel caso di smarrimento o di esaurimento del libretto,
potra essegne richiesto un duplicato. ! )

[y *
'

: . N J -
.« NORME PER LA COMPILAZIONE | ' "

R

ro.



ALTRE ANNOTAZIONI

-2

Feol

. COMUNE DI

MARTINA FRANGA

Attestato n. 2.3(? sostitutivo del libretto di lavoro

rilasclato a HMéOu/dﬁL J)'bgd’/f ]KIJMO

nat'c)'il' E?“ 4’ /?52/ /2?60)
L RS

provincia di ..

di cittadinanza italiana,

residente in MART_'NA FMMCA

dal ,QQ“ /)/94 22} ;"(L .
e abitante in“via, S)zo/ 1(0/1 A Lﬂ / n \_.D 2

e -




\ , PAZIONE
Grado d'istruzione : ... Jd»r& - W{- g \ —

- — weamas . : e e T Posizione Data- di Nulla
TR R pi s e ] familiare avviamento osta
Titoli di corsi professionali: .. fFiacnAle— N. al lavaro N.

-

Lingue straniere conosciute ; : $

SERVIZIO MILITARE oo
Esito di leva AEEUOL}Q'{U Classe gl/

Durata del servizio ,/} IV A R T
Arma o Corpo e specialita 'ﬁ/&MW%’W

Combattente .....5. . Jsads it Loba b it . h
S R I R | Y i . .

-

I3 LY .
dei seguenti titoli: invalido di guerra -
invalide civile di guerra - invalidd per seryfzio - invalido del lavoro - invalido civile -
privo della vista - sordomuto - orfano di caduto In guerra - vedova di caduto In guerra -
orfano di caduto civile di guerra - vedova di cadute civile di querra - arfano di caduto
per servizio - vedova di caduto per servizio - orfeno di caduto sul lavero - wvedova di
caduto sul favore - ex tubercolotico - profugo (indicare da dove),

COMUNE DI MRT! e FQAN@A .
: _ f'{"/?;’¥ ........................................................................................................................

l .D ARG @ ¢

' | France Punzih

[t) Indicare se in posse'sso;di\prio. o pil

Data di rilascio del




DISOCCU

A,

Ufficlo {%@ l lserizions o relscrizione Classificezicne Qualifica
collocgmep! I‘\\- protas{glonaie profess.
m\%. Datq&) N. Classe ’ ~
S S & S
\ N
& N ,Q' wr' /fk @Ja@o (‘\.b}-?
emeeemeeemeeemnreeanmnean Q’“le iSO Wi SOURUIOON S99 | 3 Q\Q‘ R
T~ — v
(N v
| RSTTRROROVIS! FOVSVOROVPUITY SO LSRN SRS NUSVORO
......................................... [ S
R L R Lt EE ] COEL LT T TR PNy By ap SRR PRPR (PR '
" ..................................................................................

VACCINAZIONE ANTITETANICA OBBLIGATORIA

Al titolare del presente libretto & stata praticata fa vaccipazione antitetanica me-

adsorbita
diante somministrazione di anatossina "
fluida
FIRMA DEL MEDLCO
DATA E TIMBRO DELL'ENTE
18 IDIBZIONE  mooooeeeeeeeeeeeienviceirns | eeeraseevressereeeeneens
22 iniezione ..ecicvieeieeee [
32 inlezione .ccccsscesserecrermneeeeeeeees | aseeeaes
42 inierione

EVENTUALI RIVACCINAZIONI

Firma del Medico
e timbro dell’ente

Firma del Medico Data

e timbro dell’enta

Data

E' resa obbligatoria la vacclnazione antitetanica per le seguenti categorie di Fava-
ratorl del due sessi plii espostl al rischi dell'infezione tetanica:

[avoratori agricoli, pastori, allevatori di ‘bestiame, * stallierl, fantini, conclatorl, sorve.
glianti e addetti ‘al -Tavori di sistemazione o preparazione delle piste negli Ippodroml,
spazzini, cantonlerl, stradini, sterratori, minatori, fornacial, operai e manovali addetti
all’edilizla, “operai ‘e manovali delle ferrovle;” dsfaltisti, straccivendoli, operal addetti
alla manipolazione delle Immondlzle.. opb_rai-’éd'detti. alla fabbricazione della carta &
dei cartoni, lavoratori del legno, metallurgicl e metalmeccanlel,

N
Per tall lavoratorl, la vaccinazione & resa obbligatoria -a partite dalle nuove leve
di lavors, - * . . .- 4 ‘ LR

g

(Leggs'5 Marzo 1963, n. 282 - D'P.R. 7 seitembre 1965, n. 1301
Legge 20 marzo 1968, n, 419)



STATO .DI FAMIGLIA DEL

MALATTIE PROFESSIONALI (1)

COGNOME E NOME
del coniuge, dei figli conviventi
e dei parenti conviventi a carico

Relazione
di parentela
ol titolare

Luogo
di nascita

Data di nascita

Diagnosi ¢ manife-
stazioni_ patologiche
principali

Assenza
dal lavoro

Firma del Medico

Nome della Ditta
e firma ..

»a

dal

dal

al

dal

al

-

dal

al

dal

~al

(1) Sono da annotarsi le malattie soggette all'obbligo deli’assicurazione e
vige l'obbligo della denuncia da parte del datore di lavoro (D.P.R. 3:6-1945, n.

I 1i
65, 1. 1124)



INFORTUNI

l'infortunio

Data del-

LESIONE

Assenza
dal lavoro

Nome della Ditta
e firma

TITOLARE DEL LIBRETTO

Qualifica
professionale

Vartazioni

FIRMA DEL SINDACO
e ballo del Comune

dal

al

dal

al

! dal

al

dal

al

dal

al

dal

al

dal

dal

al

20 —

ay




. - . S . nni i Restituita Tessera ||
Dichiarazione di visita medica preventiva per le DONNE MINORENNI , Data di uﬂ‘éﬂi?;}iﬁi‘nm! Assicuraz. Sociall FIRMA
(di etd compresa fra i 15 anni compiuti e i 21 anni), per ! FANCIULLI d&;f:ﬁ?ﬁ‘z’i’f corrisposta || T del datore di lavoro
(minori che non hanno compiuto i 15 anni) e per gli ADOLESCENTI ' I flire della fessera | numera '
(minori di etd compresa fra i 15 e i 18 anni compiuti).

(Legge 26 aprile 1934, n. 653 - R.D.L. 7 agosto 1936, n. 1720 - Legge 17 ottobre 4967, n. 977).
la donna minorenne . e : '
Visitat...... il fanciullo ... . eeeeeeeneeeeenn
I'adolescente ...
»
che intende occuparsi nel lavoro di ...
Condizioni generali di salute .. e eemm et arecsa e sees e 4
[buone - mediocri - cattive)
Costituzione scheletrica ...
[regolare o con quali difetti) -
Stato degli organi
(indicare eventuali deficienze o affezioni)
Difetti fisici o minorazioni eeeeeeeeegprenees cerrarmemren e senean
Data della vaccinazione antivaiolosa: , . .
Data delle rivacecinazioni antivaiolose : ...
Idoneita generica al lavoro: ...
Idoneita ai seguenti lavori:
Non pud essere addett..... ai seguenti lavori: ... N
Comune di ...
\
Data della visita: I'Ufficiale Sanitario
Bollo n
li ...
N. B. - Fino al compimento del 15 anno di etd, i fanciulll possono essere occupati solo
in attlvita_non Industriali per I'esecuzione dei lavorl leggeri compresi nella tabella al- i
legata al D.P.R. 9 marzo 1964, n, 272, Tuttevia, quando abbiano compiuto il 14° anno, v
possono essere occupati come apprendisti In tutte- le attivitd, a condizione che abhiano
adempiuto 1'obbligo scolastico (legge 2 aprile 1968, n. 424). |l personale addetto alla
preparazione, produzione, manipolazione e vendita di sostanze alimentari deve essere
munito di apposito libretto di idoneita sanitaria, rilasciato dall'Ufficiale Sanitario (art. |
14 legge 30 aprile 1962 n. 283). |
T

6 — : ' di qualifica,



STATO DI SERVIZIO

- T . - P e -
Qualifica o ‘| ___Betribuzione dovuts al lordo di trattenute ' Visite mediche successive e periodiche per le donne minorenni, i fan-
Categoria_del lavora- . Salario Periodo | Maggiora- | Retribu- - e R -
tore e Variazioni 4 Stipendio |giornaliero ; della corre-;  zione . zione ciulli e gli adolescenti
| od orarie [ sponsione | di cottimo | in natura {legge 26 aprile 1934, n. 653 - legge 17 ottohre 1967, n. 977)
Visitat.... ...l titolare del libretto
occupat..... nella lavorazione ..
[ 4
' L L B
si accerta et e
s i riti he —— i lla | i i
e si I‘ltlt_?ne che “hon possa continuare nella lavorazione cui
& addett......
Comune di ..o
Data della visita: I'Ufficiale Sanitario
. Bollo
Visitat. . . _.l.. titolare del libretto .
occupat..... nella lavorazione ...
5] accerta
P h possa . lla | . .
e sl ritiene che “hon possa continuare nella lavorazione cui
& addett.....
' . Comune di ..o
Data della visita: 1'Ufficiale Sanitario
" Bollo
h U S SO
N. B. -4II persgnale addetto alla preparazione, produziene, manipolazione e vendita di
sostanze alimentarl deve’ essere munito di apposito libretto di idoneitd sanita-
I. ria, rilasciato dall'Ufficiale Sanitario (art. 14 legge 30 aprile 1952, n. 283).

+
N.B. - Le variazioni di retribuzione devono ess¢-e annotate per ogni cambiamento -7



Dichiarazione di visita medica preventiva per minori in eta dal 18 ai 21
anni, che intendono occuparsi in lavorazioni industriali o in attivita non
industriali che espongono all'azione di sostanze tossiche od infettanti

Visitat_. .. |..... titolare del libretto .

o che risultano comunque nocive.
(art. 10 legge 17 ottobre .1987, n. 977,

che intende occuparsi nel lavoro di’

presso

si accerta che

lavorazione

posslede
non possiede

i requisiti per-'essere addett...

Comune di

Data della visita:

Bollo

I'Ufficiale Sanitario

N. B. - 1l personale addstto ‘alla preparazions, produzione, manipolaziona e vendita di
sostanze allmentarl deve essers munito di apposito llbretto di Idoneltd sanlta-

ria, rllasciato dall’Uffigiale Sanltario (art. 14 legge 30 aprile 1962, n. 283).

8 —

SERVIZIO

Data
di assunzione
m SEFV_IZ]O

Durata
del periodo
di prova

Ritirata tessera
Assicur. Sociali

UmEro
della fessera

ton marche|
aumarg

FIRMA
del datore di lavorc

— 17,



STATO DI

DATORE DI LAVORO

+

Sede - Azienda
o Stabilimento

Residenza del lavo-

ratore nel caso che
il lavoro venga ese-
guito a domicilio

-

-~ ..

Visite mediche successive e periodiche per minoti in etd dai 18 ai 21
anni addetti a lavorazioni ind. o ad attivita non industriali che espon-

gono all’azione di sostanze tossiche o che risultano comunque nocive,
(art. 10 legge 17 ottobre 1967, n. 977)

Visitat..... ... ... titolare del libretto ...
che & occupat.... nel lavoro di e
presso

v

-pos;éied-e . Y .
i requisiti per essere addett..... ai

si accerta CheW

lavori di .

Comune di

Data della visita:

( Bollo
li )

O S N
Visitat...... ... [... titolare del Hbretto ...
che & occupat.... nel lavoro di
presso e

si accerta c-l-1e possiode 1611 per essere addet

non possiede
lavori di

Comune di ...

Data della visita:




Dichiarazione di visita medica preventiva per adulti
(art. 33, 34, 35 D.P.R. 19 marzo 1956, n, 303)

Visitat__. ... titolare del libretto

I 1

I
f\
che intende occuparsi nel lavoro di oo
‘ <
presso
. possieda .
si accerta che —on possiede | T€QUIsiti per essere addett.. alla
lavorazione ...
Comune di
Data della visita: I'Ufficiale Sanitario e,
. . Bolla ‘.'
- (!

N. B. - Il personale addetto alla preparazione, produzione, manipolazions e vendita di
sostanze alimentari deve essare munito di apposito libretto di idoneitd sanita-
ria, rilasciato dall'Ufficiale Sanltario (art. 14 legge 30 aprile 1962, n. 283).

10 —

. Data,
di cessazione
del servizio

Indennita
di licenziamento
corrisposta
in lire

|
i
-
I
I

Restituita Tessers
Assicuraz. Sociali

, Tumeza
della tessera

ter marche
numera

FIRMA
de! datore di lavoro

!

CcO

i

';ALI%%&AN
‘&

L1
TP ool

6-6-79

di qualifica.



STATO DI

SERVIZIO

Retribuzione dovuta al lordo i trattenute

Qualifica o
Categoria del lavora- Salario Periode | Maggiora- | Retribu-
tore e Variazioni Stipendio |giornaliero | della corre-| zlone zione
od orario | sponsione | di cottimo | in natura

AYnsiA

/4,91//:4» g

N.B. - Le variazioni di retribuzione devono essere annotate per ogni cambiamento

"

Visite mediche successive per adulti
(art. 33, 34, 35 D.P.R. 19 marzo 1956, n. 303)

Visitat..... ...|.... titolare del libretto

che & occupat..... nel lavoro di e
presso
----------- possiede '

si accerta che
lavori di

non posslede

Comune di ...

Data della visita: ( ) I'Ufficiale Sanitario
Bollo

Visitat...... ... I..... titolare del libretto . o

presso

puss.iede

si accerta che i requisiti per essere addett..... ai

lavori di ...

non possiede

Comune di

Data della visita: ( ) I'Ufficiale Sanitario
Bollo

— 11



STATO DI

SERVIZIO

DATORE DI LAVORO

Sede - Azienda
o Siabilimento

Residenza del lavo- |’

ratore nel caso che .
il lavoro venga ese-
guito a domicilio

. Data
di assunzione
in servizio

Durata
del periodo
di prova

Ritirata tessera
Assicur. Sociali

L4mera
falla fessera

ton musthe

pumets

FIRMA
_del datore di lavoro °

CALIANNO FRANGO

HARTINA FRA

18-6-f1

TA

ﬂ!ENDA-MHHIEIPAHHﬂH‘AHTDTRhSPﬂRTi TARKNTO

UFFICIO PERSO

NALE

e D

t-3-%9

)
': O’.‘-, "@
e

>
i

9-3-83

12 —

— 13



IPA SpA_ - L'AQUILA - 185

ER APRIRE SOLLEVARE E TIRARE [L LEMBO

/s

[> IN CASO DI MANCATO RECAPITO mon. ECO1/M
RESTITUIRE ALL'INPS

K 1} '
..
. P . - RS
IINI ISI - !

SPEDIZIONE iN

A TARIFFA INTERA
AUT.DC.CP/M
1084RC

DEL 19-6-73
[ﬁ LETTERE

SEDE Dt __I;ARANTD -

l

MASSAFRA ) SEBASTIAND

PRESSO A-"elaTaaZTENDA MUNICTIOALIZZATA AUTDTRAS?ORTI]TA..

BATTISTI ‘ 657

T

0000090611
o

[

|
!
74100 TARANT G ' TA ’
|
;

T

D Ay Sy S N S M L S

B
W OBW37 I IYVHIL 3 IHVYAITTOS JHIHY HId



ESTRATTO CONTO EMESSO IN DATA [ 297047537] PER | PERIODI ASSICURATIVI COMPRESI NEGLiI ANNI DAL[1973] AL

CODICE INDIVIDUALE

PROVINCA

COGNOME NOME DATADINASCITA COMUNEDINASCITA DR S0 HALEETERA
[‘4ASSAFRA J ISFE",\ASTI AND | 297 3275*‘] PIJ«F‘.TI"A FRANLB 4‘ B D AENO9TEO]
' N [ i
COPERTURA ASSICURATIVA
PERIODO RETRIBUZIONE TP0 NSETT. WS DS TBC MATRICOLA AZIENDA DENOMINAZIONE AZIENDA SEDE INPS

ANNO

] 1579 [ 2.754.700 008U [rsaosaseos— AR T.RZTLNOF PUNICIPA | [TARANTO |

79 07/05/%-06755/79 [_?=+25.700 (@ 790044608 [ A.F.f.T.AZf.NDK MUNICIPA | [TARANTD |
]

o | | I I
[ B H EH Emil]l] I . i ]
[ 11 1 B o Jodunl B o I
[ 1L 1 I H BN il .
[ 11 ] 'l BN LR | I = e
o | | L 'H BRI J | . NIRRT (R
L ]| | 'H BN EiED L | - I -

L} | | BLELF B R | ! - ] ]
B | | H LN | I ] }
L | | |1 100001 | . e - |
L1 | | |1 100001 I o - ] - ]
[ ][ A 1100000 J [ - - ' [ N ]
| ] [ 11 100001 | [ I I |
L | [ LI J0000L 1 N o , ' I I
| | | | LI 000U I I

INFORMAZIONI RISERVATE ALL’'INPS

/H Il = . . . = = = = . = = E m D™

LEGGERE LE "AVVERTENZE” RIPORTATE SUL RETRO DEL PRESENTE MODULO.
NOTE- CRLICFE FISCALE MSSS5ST54D29E986K
DATI ANATRAFICI o INDIRIZZ7L EPRATI O MANCANTI
¥
TASSA A CARICO In relazione alla posizione avente codice individuale A{:R‘JOQI EOI il sottoscritto chiede
o é“'?‘é;’é;'" D la rettifica dei dati anagrafici sotto indicati (riportare il dato esatto sotto il corrispondente dato prestampato
e in forma errata):
cognome di nascita nome
e MASSAFRA t SEBASTTAND
_da1a nascita comune nascita prov. sesso nazionalita estera

E—n

| dati di rettifica sono stati rilevati dal documento _ _ _ _ — B

la rettifica dell'indirizzo (riportare lindirizzo esatto per intero):

«ISTR NI
Leggere le rgtro UZIONI» sul

via, piazza, n. civico comune prov. cap
y= - - . . bt
a” |stltut° naZ|ona|e E R EE R R R S R R R A EE 3 5 FE E R R a! F_“\*{m
della previdenza sociale g J
o) [N ~ G |
b
SEDE DI TARANTO D ;
L’'unificazione alla posizione avente codice individuale L,._.___________ RS | delle ulteriori posizioni
di pertinenza del sottoscritto medesimo contraddistinte dai seguenti codici:

VIA LEUNIDA %= 109

[FCTAPE || W— SR § W S
( ] | I G B U b S
cosbeODe  MSSSST54D7955R 6K
tecde 1S C '

74100 TaRANTO TA

(data e firma)

PER L'INVIO DELLA CARTOLINA, STRAPPARE LUNGO | BORDI TRATTEGGIATI, RIPIEGARE A META SULLA LINEA INDICATA - DALLA FRECCIA ED ESERCITARE PRESSIONE SUI BORDI ESTERNI, FACENDO COINCIDERE LE PARTI INCOLLATE



AVVERTENZE

1. CONTENUTO DELL'ESTRATTO-CONTO P = indennita sostitutiva del preavviso;
A _ o ) o ) . ) ) R = retribuzione relativa a periodo di prova utile per la pensione a carico di fondo
Il presente estratto-conto riporta i periodi assicurativi risultanti, per i lavoratore intestatario speciale di previdenza;
del docrmsendw]g?’”se ien::nce nommlagve'mdw;dualldprqsemate da uno o piu datori di lavoro IN = retribuzione relativa a dipendente del discioito INAM utile per la pensione a carico
presso la Sede che ha emesso il documento medesimo. di fondo speciale di previdenza;
| periodi di cui sopra sono quelli relativi agli anni solari indicati nell'intestazione dell’estrat- AR = retribuzione relativa a dipendente di disciolta Cassa mutua artigiani utile per la
to-conto, con esclusione: pensione a carico di fondo speciale di previdenza;
— dei periodi di contribuzione obbligatoria accreditata per lavoro svolto alle dipendenze di ™M = lretrlbuz_lo:e relatlc:vada fg:]p:"degé?alg' ddi'sfze(v't;er(\:zaas'sa mutua commercianti utile per
terzi con qualifica di addetto ai servizi domestici e familiari; 2.BaNI5I0Ne:a CaICodL TONA0 Sp SLBLE g _ R
. 5 o : : ; = di CD = retribuzione relativa a dipendente di disciolta Cassa mutua coltivatori diretti utile
— dei periodi dll.f(.l()ﬂg_IbUZIon.e obbhglat.ona accreditata per lavoro svolto alle dipendenze di per la pensione a carico di fondo speciale di previdenza:
torm ecn qugl e |op.era|o ?QT'CO 0; ) o TN = retribuzione relativa a dipendente della disciolta Cassa mutua di malattia della
— dei periodi di contribuzione di riscatto (corso legale di laurea, lavoro all’estero, costituzione provincia di Trento utile per la pensione a carico di fondo speciale di previdenza;
di rendita vitalizia riversibile, ecc.); BZ = retribuzione relativa a dipendente della disciolta Cassa mutua di malattia della
— dei periodi di contribuzione trasferita all'INPS da altri enti previdenziali (INPDAI, ENPALS, provincia di Bolzano utile per la pensione a carico di fondo speciale di previdenza;
CPDEL, Stato, ecc.); PM = retribuzione reiativa a lavoratore iscritto alla Cassa nazionale per la previdenza
— dei periodi di contribuzione obbligatoria accreditata per iscrizione alle gestioni speciali dei marinara, _ . . -
coltivatori diretti, mezzadri e coloni, artigiani e commercianti; T4 = retribuzione assoggettata a contributo per la Cassa unica assegni familiari;
— dei periodi di contribuzione volontaria: X3 = retribuzione assoggettata a contributo per gli asili nido comunali;
o L . o L , - X4 = retribuzione a ettata a contri r gli asili nido comunali e per | .CAL;
— dei periodi di contribuzione figurativa (per servizio militare, per malattia, per maternita, per o o .b X 55099 @@ cont bL‘novpe gl as nldq omunaiiseiper la GES.C !
37 = retribuzione relativa ad impiegato richiamato alle armi.

disoccupazione indennizzata, ecc.)

Le denunce degli anni 1973, 1974, 1975, 1976 e 1977 avevano periodicita trimestrale e
contenevano dati retributivi a livello MENSILE o DI PERIODO (tredicesima mensilita, altre
competenze aggiuntive, ecc.). Nel presente estratto-conto i dati delle denunce stesse figurano
totalizzati A LIVELLO ANNUALE. Pertanto, ai fini del controllo delle registrazioni retributive
evidenziate per gli anni suddetti, Il lavoratore, che sia in possesso delle copie de!le denunce
dell’'epoca, deve preventivamente suddividere tali documenti per anno solare e sommare le
retribuzioni ed il numero delle settimane retribuite di ciascun anno.

Le denunce degli anni dal 1978 in poi hanno periodicitad e contenuto annuale. Pertanto, il
lavoratore che sia in possesso delle corrispondenti copie pud confrontarne i dati con quelli
delle registrazioni retributive risultanti dall’estratto-conto senza effettuare alcuna particolare
operazione preventiva.

2. SIGNIFICATO DEI DATI RIPORTATI NELLE CASELLE CONTRADDISTINTE DALLA SCRITTA
«TIPO» E DALLA SCRITTA «COPERTURA ASS!ICURATIVA»

Le registrazioni retributive la cui casella ANNO DENUNCIA reca il valore 11 evidenziano dati
provenienti da pratiche di regolarizzazione contributiva.

Per quanto riguarda i codici di tutte le altre registrazioni retributive, si fa presente quanto
segue:

a) nella casella contraddistinta dalla scritta TIPO & stampato meccanograficamente uno dei
seguenti codici:

b) Le sigle IVS - DS - TBC - SOLO ALTRE ASSIC., riportate sotto la scritta COPERTURA
ASSICURATIVA, hanno i seguenti significati:

IVS = assicurazione obbligatoria per !'invalidita, la vecchiaia ed i superstiti dei lavoratori
dipendenti;

DS assicurazione obbligatoria contro la disoccupazione involontaria;

TBC = assicurazione obbligatoria contro la tubercolosi;

SOLO ALTRE ASSIC. = assicurazioni diverse da quelle sopra indicate.

Le forme assicurative presenti per ogni registrazione retributiva sono contraddistinte con il
segno * (asterisco) apposto meccanograficamente nelle caselle corrispondenti alle forme
stesse.

3. SISTEMAZIONE DE! DATI RISULTANTI DALL'ESTRATTO-CONTO

Il lavoratore che intenda ottenere la rettifica dei dati anagrafici e/o dell’indirizzo riportati
sull’estratto-conto ovvero |'unificazione di pil estratti-conto di sua pertinenza ma contrad-
distinti da codici individuali differenti deve compilare I'unita cartolina ed inviarla PER POSTA.
Per espletare i suddetti adempimenti I'interessato pud anche rivolgersi ad uno degli enti di
patronato della provincia di residenza la cui assistenza & completamente gratuita.

Il lavoratore che intenda ottenere la rettifica di registrazioni retributive o I'attestazione di
registrazioni mancanti deve compilare |'apposito modulo in distribuzione presso le Sedi INPS e
presso gli enti di patronato, corredare il modulo stesso delle fotocopie dei documenti di lavoro

A = retribuzione annuale o di periodo; chq comprovano la fondatezza della richiesta ed inviare il tutto alla Sede INPS della localita di
c = retribuzione utile per il calcolo della liquidazione in capitale; residenza. Anche per I'espletamento dei citati adempimenti l'interessato pud avvalersi della
‘ collaborazione di uno degli enti di patronato sopra indicati.
S 9 p
D = competenze erogate a lavorante a domicilio; ) . o S ) o ) ‘
) ) : ) ) ) ) ) ) Si prega di NON inviare comunicazioni ed istanze agli uffici centrali dell'INPS in Roma.
F = retribuzione utile per la pensione a carico di fondo speciale di previdenza;
M = retribuzione relati . A : 3 | . : Coloro che intendano avere chiarimenti in merito al contenuto del proprio estratto-conto
Aetrrbuz-lo € eatl\fa a dipendente di azienda mineraria per lavoro svolto in sotterraneo; presso gli sportelli della Sede INPS della localitd di residenza sono pregati di presentarsi
N = indennita sostitutiva del preavviso utile per la pensione a carico di fondo speciale di ESCLUSIVAMENTE nei giorni prestabiliti e resi noti al pubblico a cura della Sede medesima
previdenza; ovvero di rivolgersi ad uno dei citati enti di patronato.
1
T T e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e m—————
f - l [
1 | A I
: ‘ I S i
i ]
i DELEGA PER L'ENTE DI PATRONATO ISTRUZIONI PER LA COMPILAZIONE DELLA PRESENTE CARTOLINA {
: lo sottoscritto -~~~ natoa ____ . _________________ 1. Nel caso in cui il lavoratore chieda la rettifica di dati anagrafici e/o dell'indirizzo, la compilazione delle caselle :
I i - » relative ai dati da variare deve essere effattuata tenendo presente quanto segue: 1
| B resldemedin ——ccommme T st ot e s o — casella COGNOME: se si tratta di lavoratrice, deve essere comunque indicato il cognome da nubile; :
| codice fiscale _____ I __ con il presente atto delego il pa- — casella COMUNE DI NASCITA: se si tratta di lavoratore nato all’estero, deve essere indicata la denominazione H
. - . . , dello Stato di nascita (ad esempio: FRANCIA, SVIZZERA, ecc.} anziché la localita di nascita (Nizza, Lugano, ecc.). i
i tronato _________ P R TR . presso il q!.lale el_eggo doml_c:ll?f al sensi d_elllarl;. fz: gcs Se si tratta di lavoratore nato in un territorio non pitl soggetto all’amministrazione italiana, il luogo di nascita pud :
: a rappresentarmi ed assistermi gratuitamente, ai sensi e per gli effetti di cui al D.L.C.P.S. essere indicato anche nella denominazione italiana (ad esempio, POLA, ZARA, TRIPOLI, ecc ); ]
29-7-1947, n. 804 e successive modificazioni e integrazioni, nei confronti dell'INPS per lo — casella PROVINCIA: va indicata la sigla automobilistica della provincia di nascita (ROMA = RM). Se si tratta di ,
l 5V°|Q'memo‘ della pratica relativa al recupero e/o accredito della contribuzione. |l presente lavoratore nato all’estero o in territorio non pill soggette all'amministrazione italiana, va indicata la sigla EE; I
l mandato pud essere revocato solo per iscritto. — casella SESSO: va indicata la sigla M (maschio) o F (femmina); :
— casella NAZIONALITA: va compilata soltanto se il lavoratore & cittadino straniero o apolide. Il dato NON va I
I data . firma ___________ per gli analfabeti .. oz segnalato se il lavoratore e cittadino italiano avente anche cittadinanza straniera. La nazionalita va indicata nella =
: fi di 2 ’ ¥ forma usuale (ad esempio, FRANCESE o FRANCIA, STATUNITENSE o U.S.A,, ecc. o APOLIDE); H
Irma di Ztestmont ________________________ — caselle relative all'INDIRIZZO: va indicato il luogo in cui il lavoratore abita effettivamente anche se tale luogo & 1
i i dell’ . diverso da quello della residenza anagrafica. :
"rr!::;- : C’_llJeratO(l;etaUtOf'HatO 2. Nel caso in cui il lavoratore chieda I'unificazione di una pluralita di posizioni assicurative di sua pertinenza, i codici !
! ariceverellmandato ___________________ e individuali da indicare nelle apposite caselle devono essere rilevati daifsingoli estratti-conto pervenuti al lavoratore :
. ; stesso. In particolare, come codice della posizione su cui devono confluire le altre posizioni, va indicato quello al 1
’ TIMBRO DELL'ENTE DI PATRONATO SIGLA DELL'ENTE ZOMA B, PHATICA quale corrispondono generalitz esatte o quello che reca discordanze anagrafiche meno rilevanti rispetto alle esatte |
generalita del lavoratore. In quest'ultima ipotesi, oltre all’unificazione delle posizioni assicurative, sara richiesta :
’ anche la rettifica dei dati anagrafici errati della posizione su cui devono confluire le altre posizioni. | :
i ATTENZIONE: IN CASO DI RILASCIO DELLA DELEGA NON 3. Comunicare sempre il codice fiscale esatto, sia quando viene richiesta una variazione anagrafica, sia quando esso | H
: INCOLLARE LE DUE PARTI DELLA CARTOLINA. non risulta indicato sul presente estratto-conto. e I
o - ) S - - - H
| 1
! - i
1 ) /3
PER LINVIO DELLA CARTOLINA, STRAPPARE LUNGO | BORDI TRATTEGGIATI, RIPIEGARE A META SULLA LINEA INDICATA -s~ DALLA FRECCIA ED ESERCITARE PRESSIONE SUI BORDI ESTERNI. FACENDO COINCIDERE LE PARTI INCOLLATE



