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

ESERCIZIO 203

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

N, 435
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Teletono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

' Codice fiscale, Partita IVA e n® di iscrizione al Retiistre, delle Imprese di Taranto 00146330733
€apita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Scciale versato; € 8.381.881,75

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVQO
755 20/06/2013 € 22.803,22
IL CASSIERE ORM S.r.l.
PAGHERA' OFFICINE RETTIFICHE MOTORI

LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO

A FAVORE DI:

VIA W. TOBAGI, 24

CC 03.18;24.021

PAGAMENTO:

DICONSTEURO;  ventiduemilaottocentotre,22

RIMESSA DIRETTA 90 GIORNI
UNICREDIT BANCA FILIALE MESAGNEXX

72026 SAN PANCRAZIO SALENTINO (BR)
Partita IVA: 00116220740

1BAN: IT27L.0200879212000000926155

CAUSALE DEL PAGAMENTO

QG ZF o815 - 26ed oD 4D - ZAgOTIL36D ~ZEL@ TINZEY
MANUTBUS 533 3 ”%}QF\"B% -2 ‘W’}E,AJQ[,. - ZQF@JC%F@%‘Z@ {YIJFG‘%’F@ 6
FRYIE 3 I

2PPCIFCY - Z25096q1RY - 2

PAGAMENTO FAT'LUREN. _ _ _ _ _

0000267, 0000411, 0004501, 0004504, 0004644, 0004645, 0004646,

0004648, 0004649, 0004814, FT/ACC/0000208
- — —_ ~—

IMPORTO LORDO ¢ 22.803,22
P TOTALERITENUTE | € . — 0,00
) ST " R L Y-S N L.
1 imporro |82 A & /( b d Tl 803,22
SANCANONTE DE|PAJCHIDISIENAS pA
Filiale 'df [faranto
CASSA V CASSA
IMPORTO LORDO € 22.803,22
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
€ 0,00
VI PROG. ORDINATIVI EMESSI
63/09 DISPONIBILITA' € 0,00
I ENTE AMM.VO IL DI ORE




Do 8.08/000 A 9072.11/000
BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA SPA
FILIALE 9601 TARANTO ABI/CAB: 010390/15801
NR. 0960102400020 DEL 1.0%.13 CRU: . 18048877600
*DATA ORDINE  1.07.13%
ORDINANTE:: AZIENDA PER LA MOBILITA NELL'AREA DI TA
TARANTO . )
BANCA DEST: UNICREDIT BANCA SPQ INTER
MESAGNE' BR
- MESAGNE '
BENEFICIARIO: C/C 926155
ORM S_R.L
VALUTA: 3.07.13 - b
IMPORTO 22.803,22 COMMISSIONI
(PARI A LIRE 44.153.191 : 0)
NOTE: MAND.755 CIG Z4FO0B14386 ZECOSSD94D 298079236D
MANDATO NUM. 755

GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 -GRUPPO 1030.6
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Equitalia

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

Identificativo Univoco Richiesta: 201300000929514 Codice Fiscale: 00116220740
Identificative Pagamento: 755 Data Inserimento: 20/06/2013 - 11:48
Importo; 22803,22 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALT0072

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

\)“Q\a\@\;"p

oGV \@)ﬂ\

Equitalla Servizl S.p.A., gla CNC, costitulto con D.P.R. 2 egosto 1952, 01, 1141 e successivamente adeguato con D.P.R. 28 yennaio 1988, n. 44, & la socleta del Gruppo Equltalla [n
possesso - per quanto disposto dagll artt. 12 ¢ 24 del decreto del D.P.R. 29 settembre 1373, n. 602, dall'art. 36 del D.Lygs. 13 aprile 1999, n, 112, da! D.M. 3 setternbre 1899, n. 321, o dall'art,
2, comma 1, del Decreto 22 ottobre 1999 del Direttore Generale de! Diparfimento delle Entrate del Ministero delle Finanze - de! datl occorrent! allo svolgimento delle attlvita di verifica
previste dalle cltate clrcolarl.
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linge urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Socizale versato: € 8.331.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
755 20/06/2013 € 22.803,22
IL CASSIERE ORM S.r.l. o
PAGHERA' ~ | OFFICINE RETTIFICHE MOTORI .~

LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO
A FAVORE DIk

DICONSIEURO: ventiduemilaottocentotre,22

PAGAMENTO:  RIMESSA DIRETTA 90 GIORNI

UNICREDIT BANCA FILIALE MESAGNEXX

VIA W. TOBAGI, 24
72026 SAN PANCRAZIO SALENTINO (BR)
Partita IVA: 00116220740

CC 03.18;24.021

IBAN: IT27L0200879212000000926155

CAUSALE DEL PAGAMENTO

CTE 2081036 = 20

9o094p - 242013436 - 26T} ALY
MANUT BUS 533 \2)%1@,}(};5 -i-’lf ’}B,A,{Q[l, 28]?@1@%} @g’% ZﬁFﬁF@f

2034 ECl ‘v.agedm?

PAGAMENTO FATTU'RE N.

0004648 0004649 0004814, " FT/ACC/0000208

0000267, 0000411 0004501 0004504 0004644 0004645 0004646

E IMPORTO LORDO € 22.803,22
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € 22.803,22
IDENTIFICA
RICHIESTA 479U Mt
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO € 22.803,22
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
€ 0,00
VI PROG. ORDINATIVI EMESSI
63/09 _ DISPONIBILITA' € 0,00
IL ENTE AMM. VO IL DIR ORE ll..l E%E
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grl efficine retfifiche motari e

P

Walter Tobagi, 24 zona art. RICAMBI

- ) '(’} "3 a G QURO CARDAN 2000 Q & AZSCTIATO |
26 - San Pancrazio Sal. {(BR i X )/ FTRASTRR R— ‘
. 0831.666778 - Fax 0831.668094 IVECO ms!;;ls DEUTZ‘: t’:ﬁg’ Turbine LOfMBARDIN m

ail; orm@ormsrl.aet Ty

Sléar‘vizi o manutenzione g riparazione veicoli induseriall @ Bus, rparenione measzi speciall @ rimerohi commercislizzaTiona reems

Deposito di Partenza
Via Walter Tobagi,24 Zona Artig. 01 GNATO
72026 San Pancrazio Salentino BR Cliente Numero Data Pag.
Tel. 0B31-666778 Fax 0831-668094 006046 FT/ACC/0000267 21/01/2013 1
Spett.Le
Destinazione A.M.A.T.
A.M,A,T.
CArE e VIA CESARE BATTISTI, 657
2 § GEN 753
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTC TA Tel. Fax
Partita [VA Causale Riferimento Agente Operatore
00146330733 Vendita 550 Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento Coordinate Bancarie o Banca Interna
00146330733 RD 60 GG FM
Modalita consegna Porto Venditore Aspetto esteriore Colli Peso
000014282
Articoto Descrizione uM| Quantita Listino Prezzo Sc. Valore Iva
Oordine STD/1300015 Rif. 550
Rif.0Offerta 1300006 del 2/01/2013
BUS CITYCLASS - SOC. 550
N° C I G : 2Z4F0814386
Rif. V5., ordine N° 710/UT del 10-01-2013
khdkkk kA k kAR A AR AR R Ak ke kh kK
IVE 2996966 SERIE ANELLI DI $PAL , ASSZ PZ 1,00 87,500 84,500 [(47) 46,48 p1
IVE 2996968 SERIE SE:MICUSCINETTIP'm."'| Pz 6,00 61,000 59,000 |(46) 194,70 pP1
IVE 500346480 BIELLA MOTORE COMPLE® 2 F];EN' 2"13 PZ 1,00 321,000 321,000 |(45) 176,55 p1-
IVE 2995999 CUSCINETTO DI 13IELI.;2\1F:;,el PRESDENTE PZ 6,00 37,000 35,900 |(46) 118,47 p1
IVE 500354685 VALVOLA DI ASPIRAZIOpg DIRE TTORE GENERALE DPZ 12,00 34,700 33,600 |(46) 221,76 R1
IVE 504203471 VALVOLA DI SCARICO (R BRETTORE AMMNSTRATIVO (I B2 | 12,00 62,009 60,000 ((46) 396,00 R1
IVE 500391440 GUIDA VALVOLA STD. ET ERETIORE TECNCO ez 12,00 10,600 10,200 ((47) 67,32 p1
IVE 500391436 GUIDA VALvVoLAa STD. 1B ESROZOMOVMENTO Ollpz| 12,00 8,620 8,370 |(48) 55,25 P1
IVE 504237371 TAPPO &b BHRGENPRAISTRI ez 6,00 0,790 0,790 [(45) 2,61 p1
IVE 99436187 INGRANAGGIO E;_' "Cﬁt?mmm Qlpz 1,00 585,000 560,000 [(47) 308,00 p1
DEU 04904712 VITE TESTA ESAGON, C@M:J’TSA’BWCB 0 PZ 1,00 38,680 38,270 [(45) 21,05 p1
IVE 504082651 CANDELA DI ACCENSIONg HM!EE!RETRIBUZ]ONI DOlpz 6,00 46,500 45,800 }(46) 151,14 p1
IVE 504128371 POMPA OLIO LUBRIFICZy TECNED /&PZ 1,00 467,000 448,000 |(47) 246,40 p1
IVE 98497873 GUARNIZIONE PIANA MGHPT PROMOTT IRACF 0 Fz 1,00 25,400 25,400 |(45) 13,97 p1
IVE 504013552 SUPPORTO FILTRO OLICRG REGIONER/ECONOMATO [ |P2 1,00 447,000 430,000 |(47) 236,50 p1
Wil daer WRLITA | k Segue *
Totale merce Spese trasp. / Imb. Imponibil Iﬂ Imposta / Esenzioni TOTALE IMPONIBILI
L =
Sconto pagamento Speso incasso ] TOTALE IMPOSTE
Netto merce Altre spese TOTALE
fBcadenze
Data e Ora Inizio trasparto Firma vattore Firma Contucents Fima Destinatario

Capitale Socisle Euro 51.128,00 - Tribunale di Brindisi N. 1324 - Registro societd - C.C.1LAA. Bringisi N.38801 - Codice Fiscala e Partita IVA 00116220740
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Via Walter Tobagi, 24 zona art. T Buro cannan 200 & ASSOGIATS

-

3
LOMBARDINI

72028 - San Pancrazio Sal. (BR) i
Tel. 0831.666778 - Fax 0831.668094 IVECO msbus
E-Mail; orm@ormsri.net IWECO

Serwvizi i meanucenziona e riparazions valsol industrisl & bus, riparanong menz speciall e rimereh, commercializzazone ruzarmisi

Turbine

R
) / @wﬁs‘fﬁs’ﬁ 5 A . gg

Deposito di Partenza
Via Walter Tobagi,24 Zona Artig. 01 ' N o
72026 San Pancrazigo Salentino BR Cliente Numero Data Pag.
Tel., 0831-666778 Fax 0831-668094 006046 FT/ACC/0000267 21/01/2013 2
Spetf.Le
Destinazione A.M.A.T.
A.M.A.T.
VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTO TA Tel. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Operatore
00146330733 Vendita 550 vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento Coardinate Bancarie o Banca Interna
00146330733 RD 60 GG FM
Modalitd consegna Porto Venditore Aspetto esteriore Colli Peso
000014282
Articolo Descrizlone UM| GQuantita Listino Prezzo Se. Valore va
IVE 504013562 GUARNIZIONE PZ 1,00 7,390 7,170 |(46) 3,94 pP1
IVE 99444525 POMPA OLIO SERVOSTER PZ 1,00 670,000 640,000 |(47) 352,00 P21
IVE 42550592 OLIO MOTORE LD7 PZ 29,00 7,290 7,290 211,41 p1
ARTGEN ANTIGELQ PARAFLUO P2 15,00 5,750 5,750 86,25 p1
S.R. MOTORE NR 16,00 20,000 320,00 p1
REVISIONE MOTORE NR 30,00 20,000 1.400,00 PR1
RIC l N.lVA__géﬁ
DATADIREGISTR._ 13| FEB 118
Totale merce Spesa trasp. / Imb. Impeonibili IVA | Imposte / Esenzioni TOTALE IMPONIBIL}
2.909,80 4,629,80 21 972,26 4.629,80
Sconto pagamento Spese incasso TOTALE IMPOSTE
972,26
Netto merce Altre spese TQTALE
2,909,80 5.602,06 EUR
fScadenzo  31/03/2013 5.602,06
Data e Qra Inlzle trasparto Firma vettore Firma Conducante Firma Dastinatario
21/01/2013 09:43:43

Capitale Sociele Euro 51.128,00C - Tribunale df Brindisi § 1324 - Registro societd - C C.LA A, Brindisi N.38801 - Codica Fiscale o Partita IVA 00116220740
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Via Walter Ta:agi. ::jzosn:l E(:.'H) S 7 G eURO GARGAN 2000 @ , & ABSOCIATO
72025 - San Pancrazio Sal. i ; ASXRA d h Nk TnSiAMG '
Tel. 0831.686778 - Fax DBJ1.668004 'l‘leco irsbus Turbing “SPMBARDINI m
E-Mail: crm{@orms nat ' WECo
Servizi dl manutenzions r riparazions veicol industrisll & bus, riparszions mezzi specleli € rimarchi, comenercislizzaziona rigemol
Deposito di Partenza .
via Walter Tobagi,24 Zona Artig. 01
72026 San Pancrazio Salentino BR Cliente Numero Data Pag. -
Tel., 0831-666778 Fax 0831-668094 ' i . 006046 FT/ARCC/PO0Q267 21/01/2013 2
L}
- . Spett.le oo
Destinazione B i AM.ALT. .o
AM.A.T. ‘ D
VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TRRANTO TA
74100 TARANTO TA Tel. Fax
Partita IVA Causala Riferimento Agents Dpeoratore
00146320733 Vendita 550 Vite Tundo
Codice Fiscale Pagamento Coordinate Bancarie o Banca Interna
00146330733 RD 60 GG FM
Modalltd consegna Porto Vanditare Aspetto esteriore Colli Peso
poo014282
Artlcolo Descrizions UM| Quantith Listino Prezxzo Sc. Valore Iva
IVE 504013562 GUARNIZIONE - PZ 1,00 7,390 7,170 [(46) 3,84 p1
IVE 859444525 POMPA OLIO SERVOSTER P2 1,0C 570,000 640,000])({47) 352,00 p1
IVE 42550592 OLIC MOTOQRE LD7 P2 2%,00 7,290 7,290 211,41 pl
ARTGEN ANTIGELQO PARAFLUD P2 15,00 5,750 5,750 B6,25 P1
S.R. MOTORE NR| 16,00 : 20,000 320,00 p1
REVISIONE MOTODRE NR 70,00 20,000 l.400,00 p1
. RIS lwe 1245
DATADIREGISTR. _ 1 3| FEB 1013
Totale merco Spese trasp. / Imb. Impanibli WA | Imposte { Esenziont TOTALE IMPONIBILI
2,909,840 4.629,80 21 572,26 4,629,80
Sconto | Spesel TOTALE IMPOSTE
872,26
Netto merce Altre spese TOTALE
) 2.909,80 5.602,06 EUR
[aderzs  31703/2013 5.602,06
Data o Ora inlzlo tasporin Firma vettare Firma Concucente = | Fitma Destinatario
21:/0112013 09:43:42

Capitale Sociale Euro 51.128,80 - Tribunale df Brindist N. 1324 - Registro societd - C.C.LA.A. Brindisi N.38B01 - Codice Fiscale e Partita IVA DD116220740
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione. ordins'e contratto

‘ ) UFFICIO PERSONALE o .:
verifica visite di accertamento sanitario del petsonale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n. . del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Delib. C.A. n. ) del .
) IL RESP. UNITA" PERSONALE
Delib. C.A. n. C del T per Supervisione
’ . ; ' DATA FIRMA ..
Delib. C.A. n. de! ‘
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UEFICIO MAGAZZINO
verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. 6 3 del @ P
p——
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presu DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
D% FIRMA DE SAB"-E IL. RESP. UNITA" TECNICA
/% per supervisione
i 17ésp UNITA' CORTABILIFA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
er supervisio

DATA

To ¢h 4et)

i Dy
L

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICJ_A E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento 2 ﬁﬂ)g/"f.g

Data scadenza pagamento

DAT7DZ{ /,ﬂ) FIRNE&@RESTC;:SABILE

DATA FIRMA IL RESPONSABILE URTA’ TECNICA
per supervistne
DATA FIRMA DEL RESHPNSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: ' *
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ..........oovvevvceiiiiieian, Prot.. .ccceeiee

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

DATA FIRMA




officine restitiche metori. . . '_ . "E

Via Walter Tobagi, 24 zona art

AIGAMBI ﬁ 1 Guno CARDAN 2000 AB20CIaTO
72028 - San Pancrazio Sal. (BR) ,IVECO @fng:nn mMBARDlN' m .

Tel 0831.66577E - Fax 0831.668004 msbns Turbine
E-Mail: cm@ormsr.net

Servizi di menutenzions & riparezione veisoli induscrisll e bus. riparezionE Mezzi special € rlmorshi, commarciakzzazione r‘rcambi

Deposito di Partenza
Via Walter Tobagi,24 Zona Artig. ol FATI'URA ACCOMPAGNATORIA
72026 Sen Pancrazio Salentino BR ' Cliente Numaro Data Pag. .
Tel. 0831-666778 Fax 0B31-66B094 -~ - 006046 FT/AcC/0000267 21/01/2013 1
. ! SpetiLe T
Destinazione ‘ ) ) A.M,A.T. R
A.M.R.T, - !
2 6" GEN 205 VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTO TA Tel. Fax
Partita IVA Causate Riferimento Agente Operatore
00146330733 Vendita 550 Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamenta Coordinate Bancarie o Banca Interna
00146330733 RD 60 GG FM
Modalitd consegna Porto Venditore Aspetto esterlore Calll Paso
000014282
Articolo Descrizione UM Quantity Listine Prezzo Sc, Valore iva
Ordine STD/1300015 Rif. 550 .
Rif.0fferta 1300006 del 2/01/2013 '
BUS CITYCLASS - S50C. 550
N° C I G : Z4F0B14386
Rif, V5. ordine N® 710/UT del 10-01-2013
tttttil‘*'k*ttitwiti!ti*ittﬁitii* 4 N
IVE 2996966 SERIE ANELLI DI SPAL ASSZ- b4 1,00 87,500 84,500 {{47) 46,48 P13
IVE 2996968 SERIE smucuscmzm: )3 6,00 61,000 55,000 |{45) 194,70 £1
IVE 500346480 BIELLA MOTORE comm- Mpz 1,00 321,000 321,000 [(45) 176,55 R1
IVE 2995999 CUSCINETTO DY BIELnaP® PRESDENTE sz 6,00 37,000 35,900 [(46) 118,47 P31
IVE 500354685 VALVOLA DX ASPIRAZIODG DRETTORE CENERALE Pz| 12,00 34,700 33,600 |(46) 221,76 R1
IVE 504203471 VALVOLA DI SCARICO (py DRETTORE AMAISTRATNG B2 | 22,00 62,000 60,000 |{46) 396,00 p1
IVE 500391440 GUIDA VAIVOLR STD. [T [REITORETECNCO olFz| 12,00 10,600 10,200 [(47) 67,32 R1
IVE 500391436 GUIDA vaIVOLA sTp. B ESSOGMOVMENTD Olez| 12,00 8,620 8,370 |(46) 55,25 R1
IVE 504237371 TAPPO BS MTMGENPRSNETY  Olez 6,00 0,790 0,750 [(45) 2,61 1
IVE 99436187 INGRANAGGIO b JEETICOMRAIT g 1,00 585,000 560,000 |{47) 308,00 p1
DEU 04904712 VITE TESTA ESAGON, 6 COVURADTBLANCKO Olpg 1,00 38,680 38,270 |(45) 21,05 pl
IVE 504082651 CANDELA DI ACCENSIO mgfmu Olpz 6,00 46,500 45,800 |(46) 151,14 1
BR0N
IVE 504128371 POMPA OLIO LUBRIFICAS 5oy /&'pz 1,00 467,000 448,000 [(47) 246,40 P1
IVE 58497873 GUARNIZIONE PIANA MQIF] pﬁmm o T2 1,00 25,400 25,400 |(45) 13,97 p1
IVE 504013552 ' SUPPORTO FILTRO OLIGRG RAGYNERA/ 0 Ol 1,00 447,000 430,000 [(47) 236,50 p1
SIU S Uil x| LT I Segue *
Totale merco Spese trasp. / Imb, Impenlbili IfQ Imposta{ Eso - | TOTALE IMPONIBIL]
Seonto pagamento Spess Incasso e TOTALE IMPOSTE
Neito merce Altre spese TOTALE
ks
Data ¢ Ora Inlzlo trasporto Flrma yottore Fimma Conducents = Fima Destinatario

Capitale Sociale Euro 51.128.00 - Tribunale di Brindisi N. 1324 - Registro seciets - C.C.L.AA. Brindisi N.38801 - Codice Fiscale & Partita VA 00116220740



VIS8T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verffica condizione, ordine’e contratto

r UFFICIO PERSONALE '
verifica visite di accertamento sanitario del petsonale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n. . del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Delib. C.A. n. ) del .
) IL RESP. UNITA' PERSONALE
Delib. C.A. n. . del per Supgrvisione
T ; DATA FIRMA ...
Delib. C.A. n. del o
Data scadenza pagamento !
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
vetifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supetvisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ............covvvvnveeannne. (o]

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

DATA FIRMA




>
- &
’ SpA. g
Aziendo per lo Mobilitd nellArea di Taranio G, smicear
prot. :F/‘f@ JUT Taranto, li 10.01.2013
Spett.le
ORM srl

Via W Tobagi, 24 z.1.
72026 San Pancrazio S. (BR)
Fax n. 0831 668094

OGGETTO: Bus 550 — manodopera e parte dei ricambi occorenti per
la revisione del motore. (Autorizzazione ai sensi dell'art. 13 - comma 2
| del "Regolamento per gli appalti e forniture").C.1.G. Z4F0814386

In relazione al vs. preventivo n® XC/PUB/1300006 dell'importo complessivo
di € 4.629,80 + IVA (assunto al protocollo aziendale n® 678 del 10/01/2013) rife-
rito ai lavori descritti in oggetto, tenuto conto dei sopralluoghi effettuati nelle da-
te "20.12.2012 e 03.01.201" dal Ns. sig. Paurini, che ha verificato sia 'entita del
danno che i ricambi occorrenti, si emette ordine per un importo complessivo di €
4.629,80 + IVA, finalizzato all'emissione della fattura.
Si precisa che:
1) la lavorazione dovra godere di una garanzia di anni due;
2} il pagamento sara effettuato a 60 gg. dalla data di emissione della

fattura stessa.

Nota: Il numero di C.1.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

IL DIRETTOR|f GENERALE
Ing. Giovan atichecchia

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-mail: a mat@amat ta
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato

pag. 1



| T S ENOA PER LA MOBILITA’
NELL’AREA Di TARANTO S.PA.
P Via C. Battisti,657
Tol 029173561 Fax 0997794247
P. nu\oo145330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D) 0.2, 472 cet 12.08.1006 - D.RR, 696 del 21121006

N6f 7 Zl_/;l:ﬁ@é?ggbz

4 Mezzo:

[ vettore JA- cedente

] cessionario

CEB:ARD Dga, Dipendenza, mlqluokwcj;ml WA

LUOGO DI DESTINAZIONE (s¢ dwersa dallninza del cessionano) £ VARIAZION

i

};Qr/ / /Lbuj.’l/u?:t'\ /},ﬁ@/

105l

=7 o

QUANTITA

¥S. ORD. N,

DEL

D in conto

DESCRIZIONE DE! BENI {natura e qualita)

[] asaida
IMPORTC *

4 _QAJ [o !‘*MJ Y. 550
Moo e DBens @ eouina
-~
//
ASPETIO ESTERIDRE DEI BEMY = PORTO
4oV TOTALE €
VETTORE: Dltta Domicilio o Residenza DATA E ORA DEL RITIRG FIRME

sl |\ b
o

cedente |

Consegna o inizio trasporto a mezzo
£essionario

24 49, )\S?wo

FIRMA DEL UCENTE

o A7/

AOTITOH A BATON

WMERD PROGIESSHO

7

6512D3033

1) Solo in caso o utiizo in sadyuzione deta certi JCJZ'O"’ he fiscalg.
{2} Af sensl deif art. 3, comma 2, 02l DIPR.

Z

11/57 e successive modlificazioni.



Per non produrre invalontarie trascnznonl S prega di EL n
sottostanti «a foglio singolo» & non & ricalco. L

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

A} TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERIORE A ¥G 3.500

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

QO di sua proprietd; [ da esso efzborate, trasfermate, riparate o Simili;

[ da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposiic in relazicne al contratto di deposito o

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

Firma 'eggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

B8) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoseritto, titolare di licenza ali’autotrasporto di cose in conto proprio n, .
dichiara che le seguenti cose sono [*):

L di sua proprieta; 1 prese in comodato; prese in locazione,

e costituiscono trasporte ccoasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante}

{*) Dichiarare I'ipotesi ¢ le ipotesi che ricorrono.
N.B. - La dichiarazionz B} va fatta anche nel casc che il trasporto, oltre che essere occasignale, comprende case ¢he rientrano fra quelle previste nefla
licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A,



CEDENTE: Dvia, Dipendenzz, Domicilio o Residanea, Partita fYA

DOCUMENTO DI TRASPORTO

O_R'M. S.R.L (D.d.t.) Drr. a2 cel 14.08.1996 - DR 635 del 21.12.1996
- . - n.
Via W. Tobagi, 24 - Zona Art
* 7026 S. PANCRAZIO SAL. (BR N_OL  wl{gfd2043
Part. IVA 0011622074 a mezzo:
] vettore ] cedente %cessionan’o
CESSIORARID: Dirta, Dipendenza, DomicEig o Residenza, Partita VA LUOGO DI DESAINAZIDNE {se diverso d21l'indirizzo del cessionarin) E VARIAZION]

A s AT sfa
WA C. BiTreet( 5% LDy R M
TANR NNTO

CAUSALE DEL TRASPORTO V5. ORD. N, DEL I:I in conto

«y"l" B’m C[uAVo O [ asaldo

Ry yis Lo My Hoong P

TOTALE €

T | Ll !
S B B | L M/QL/:!W é 2% 4‘-4/
" DATA ORA 4 L,
Consegna o inizio trasporto @ mezzo  —Ceuente ,i /mN
P e 180414310800/
ANNOTAZION| - VARIAZION NUMERQ PROGRESSMO @ | FIRMA DEL CESSIONARID

A607CD33 (1) Sofo in caso df ulilizzo In sastituzione defla certificazione fiscale.

(2} A sensi geflart. 3, comma 2, def D.AR. 44197 e sucoessive modificazioni,




ATTENZIONE: - - Tt e

-| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante, - s,
Per non predurre involontarie trascrizieni, si prega di compilare le' dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» & non a ricalco.

DICHIARAZICNI ‘
ai sens{ dell'art. 39 de'la Legge 298/1974, dell'art, 1 del. D.M: 13.4.79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTO DI COSE IN'CONTO PROPRIO : 7
PER UN PESO COMPLESSIVO A PYEENC CARICC SUPERIORE A KG. 3.500

II sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n.___- i , .,
dichiara che le seguenti cose sonc {*):

2 di sua proprieta; B -~ Q da esso efaborate; Lrasfonﬂate riparate ¢ simili; -
0 da esso prodotte o vendute; .. . © .. Otenutein _deposito in' refazione al contfatto, di deposito o
Q prese in comodato; ad un contratto di mandzto ad acquistare o g vendere;

T prese in iocazions;

T * Fima feggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

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

Il sottescritte, titolare di licenza &1'autotrasporto di cose in conto proprio n.

dichiara che e seguenti cose sono (*):
0 di sua proprieta; 0 prese in comadato; 0 prese in locazione;

@ costituiscono trasporto occasionale per 'e seguenti esigenze

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

-

N \ ‘.n

(*) Dictvarare l'ipotesi o le ipotesl che ncorrone, [ —

N.B - dichiarazione B) va falta anche nol caso che ;I trasporto, olire :h" gssere eccasional rc. comprende cose che rientrano ra quelle previste
nelia licenza e va quindi agg;unta a quella di cui alla lettera A).



A.M.A.T. SpA — Area Tecnica

. RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/QO FORNITURE AFFIDATE A
DITTE ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

§ O
BUS N. AZ. TARGATO

Owvvero
ALTRO:

DITTA: — @ YEM
LAYORO: f}zk &)&M u W Gt o
aumchbdsers (aonpote Ll By Sfr)=tune
PR m\é%%*u LYyt 'D {ﬁ/&u
earr.n IACE[ OOTEER ooy oyt 7
Nota Uff. Acquisti N. C203  gata 4 2ﬂ> 2 /4 Y

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data___, . ;N data
ord. tavori N._Z7Y _data //0/0 %ﬂﬁ ; N. data
Ord. ricambi  N. data data
DDT andata N 65}0 data Z/ﬂ”’/é? N. data
DDT ritorno N W{ data(i‘f:/ofr/ 4 ; N. data

DDT rest. Ric. N. data i N. data
E’ stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata, di

cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

4é&f RQ oltre IVA € g}/? Z)C Tol. € -CGD?.DF

sono state esegu;te in conformita ai patti contrattuah

Taranto li J?Q‘/D [(/ﬁ/j

IL T 1CO INCARICATO IL CAPO INFFICIO TECNICO
DI S IRE | LAVORI!

=
Mod. “*Rapporto di verifica” Valida “Area Tecnica” Rev. 00 del 23/10/2003 Pag. 1/1

1oy
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s1l

officine reifificthe motori

4;,-~;W

s

e
-
HE

1

P

ail: orm@omsrl.net

alter Tobagi, 24 zona art.
1§ L14928 - San Pancrazio Sal. (BR)
val. 0831.666778 - Fax 0831.668094

MICAMEA]

IVECO

iuEco

BURC CARDAN 2000
a-Eth

&)

Turbine

Lo

LOMBARDINY

AGSOGIATD

eposito di Partenza

*r‘vr‘zi di menutenzione g riparazione veleol induseriall e bug, riparazignd mezzi speciall e rirmoreh), commergiahzzazions ricarmbi

Via Walter Tobagi,24 Zona Artig. 01
, FATTURA ACCOMPAGNATORIA
72026 San Pancrazio Salentino BR -8 FEB ZUB Cliente Numero Data Pag.
Tel, 0831-666778 Fax 0831-668094 006046 FT/ACC/0000411 29/01/2013 1
/ Spett.Le
Destinazione ', A.MLALT.
A.M.A.T.
VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTO Th Tel. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Operatore
00146330733 Vendita 565 Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento Coordinate Bancarie o Banca Interna
00146330733 RD 60 GG FM
Modalita consegna Porto Venditore Aspetto esterioro Coll Peso
000015194
Articolo Descrizione UM| Quantita Listino Prezzo Sc. Valore Iva
Oordine STD/1300052 Rif. 565
Rif.0fferta 1300099 del 17/01/2012
BREDAMENARINI AVANCITY S0C. 565
N° © I G : ZEC085D94D
Rif. V3. Ord.N° 1736/UT del 25-01-2013
IR R R SRR ER TR R Y T ]
DEU 04905483 INVOLUCRO REFR,OL Pz 1,00 1.135,450| 1.135,450[(30) 794,82 pl
IVE 42550592 OLIC MOTOQRE LD7 PZ 15,00 7,290 7,290 109,35 R1
508T. SCAMBIATORE DI CALORE MOTORE NR 6,00 20,000 120,00 p1
FULIZIA IMPIANTO RAFFREDDAMENTO NR 4,00 20,000' 80,00 p1
452
N D, 200
Del | —
P PRESOENTE a
DG ORETICRHGENERALE O
247 W DRETIORE[MNSTRATNO £
RIiC _ N.IVA DT DRETICRE(TECHCO O
77 FEB 10% £ ISROOUOMERTD T
DATA DI REGISTR. \ WAG NTARIGENPRANSIRI O
1% ACOUSTI CONTRATTI 0
G A BUNG) O
W BFORMATY O
Totato morce Spese trasp. / imb. Imponiblif IVA | Imposte { Esenziont I3 QLEELV TOTALE IMPONIBIL]
904,17 1.104,17 21 231,88 U TEINE0 . 1,104,17
dPT PRONOTTI TRAFFICO
Sconto pagamasnto Spese incasso
dRG REGONERIA/ECONOMNIO ] TOTALE IMPOSTE
poaintbivditinflovigbt 231,88
AU AT JURiiin
Netto merce Altre spese TOTALE
904,17 O 1.336,05 EUR
fScadenze  31/03/2013 1.336,05

Data o Ora Inizio trasporto

29/01/2013 15:28:14

Firma vettare

Flrma Cenducente

Firma Destinatario

Capitale Sociate Euro 51.128,00 - Tribunale di Brindist N. 1324 - Registro sccietd - C,C.LA.A. Brindisi N.38801 - Codice Fiscale & Partita IVA 00116220740



st officine reiftifiche metori

?... Ty

LB

ST,

Via Walter Tobagi, 24 zona art. P .;‘5'""‘

72026 - San Pancrazio Sal. (BR) IVECO { j @nsrnn
Tel. 0B31.666778 - Fax 0831.668004 insbus

E-Mail: erm@ormsi.net uEzo

€UAD CARDBAN 2000

&
DA z -@ Turbine OMBARDIN

ABSOGIATO

OE

Servizi di manutenrions e riparaziones veicol induscriall e bus, riparezione mezzi speciali @ rimorchi,. cormmarcieizzazions ricamal

Deposito di Partenza
via Walter Tobagi,24 Zona Artig.

i

FATTURA ACCOMPAGNATORIA

72026 San Pancrazio Szlentino BR Cliente Numero Data Pag.
Tel., 0831-666778 Fax 0B831-66B054 006046 FT/ACC/0000411 29/01/2013 1
Spett.Le
Destinazione A.M.A.T.
nLMLALT.
VIR CESARE BATTISTI, B57
VIA CESARE BATTISTI, 5.;)7 74100 TARRNTO TA
74100 TARANTO TA Tel. Fax
Partlta [VA Causale Riferimento Agente Cperatore
00146330733 Vendita 565 Vito Tundo
Codice Fiseale Pagamento Coardinate Bancarle o Banca interna :
00146330733 RD 60 GG FM
Modalita conseana Porto Venditore Aspetto esteriore Colli Peso
000015154
Artticolo Bescrizlone UM| Quantitd Listine Prezzo Sc. Valore va
Ordine STD/1300052 Rif. 565
Rif.Qfferta 1300099 del 17/061/2013
BREDAMENARINTI AVANCITY S50C. 565
N° € I G : ZECO85D94D
Rif. Vs. Ord.N° 1736/UT del 25-01-2013
LR A A2 AR AR SRR T I T IT YR
DEU 048505483 INKVOLUCRO REFR,OQOL PZ 1,00 1.135,450 | r.135,4501{{30) 194,‘32 21
IVE 42550592 OLIO MOTORE LD7 PZ| 15,00 7,290 7,230 ’ 109,35 B1
505T. SCAMBIATORE DI CALORE MOTORE NR 6,00 20,000 120,00 p1
PULYZIA IMPIANTO RAFFREDDAMENTO NR 4,00 20,000, B0,00 R1
‘2152
TR, 200
Del ket
P PRESIDENTE O
DG DREMCREGENERAE OO
5 69;' DA DIRETTOREAMMINSTRAING OT
RIC NL.IVA IF  DRETIORE|TECKCO O
€ ESERIDOMNGETD H
DATADIREGISTR,_ 1 7 FEB 101 16 MERCENPRENSR O
: VB KOUSTSCHTRATT O
b [IBRANCD B
W RFORY O
Totale merce Spese trasp. [ Imb. Imponiblit VA | impeste t Esenziom K ' 4 TOTALE IMPONIBILI
504,17 1.104,17 21 231,88 OF TURG 1.104,17
Sconto pagamento Speso incasso l;‘ilﬁ %mﬂm TOTALE IMPOSTE
Si0 SueF dUALRA 231,88
Netto merce Altra gpese TOTALE
904,17

1.336,05 EUR

[Scadenze  31/03/2013 1.336,05

29/01/2013 15:28:14

Data o Ora Inlelo trasparto Firma vattere Firma Gonducents

Firma Destinatzrio

Capitale Soctale Euro 51.128.,00 - Tribunale di Brindisi N. 1324 - Registro sociz!

ta - C.C.LAA. Brindisi N.38301 - Codice Fiscale e Partita IVA GD1 16220740




VISTI

UFFICIO CONTRATTI_E ACQUISTI
verifica condizione, ordine'e contratto

* _ UFFICIO PERSONALE . * _
verifica visite di accertamento sanitario del pefsonale

Data scadenza pagamento

Conitr. Rep. n. . del .
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Delib. C.A. n. . del
_ IL RESP. UNITA' PERSONALE
Delib. C.A. n. . del persupervisione
' - DATA FIRMA .
Delib. C.A. n. del S

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali

IiL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr, Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n, 62 d ‘P
o ¢
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica datf contabili Delib. C.A. . del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

%EEB 2013 FIRMA DEL RESIW//;:EF\

IL RESP. UNITA" TECNICA
per supervisione

iL RESP. UNIT ONTABILIZ ' E BILANCIO
pef supervision

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Eg\d 1p(b F%’/%@A

4,

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATIC,_A E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamiﬁ;s 2‘? / @ S / %3

Data scadenza pagamento

Dﬁ}?{) [[ /f 3 Wﬁa@fb fSPONSA’B]LE

verifica conferimento incarico

DATA FIRMA IL RESPONSABI % UNITA' TECNICA
per su Ehvisione
DATA FIRMA DEL\@ FSPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: ‘ U

Conferimentodel ......ccoceeveiiiniinnn., Prot.......coiieniinn

IL. CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




~ ATIP
N\ ; <& otz o
% ; FF hi
: 7 7s
‘ il - . $p.A, £
S

) Azienda per la Mobilitd nell’Area di Taranto =, SRCERT

prot. 4{ }56 JUT Taranto, Ii 25.01.2013

Lavoro n® 113

Spett.le
ORM srl

Via W Tobagi, 24 z.i.
72026 San Pancrazio S.
(BR)

Fax n. 0831 668094

OGGETTO: Bus 565 - revisione scambiatore di calore motore.
PROCEDURA 2/A. C.I1.G. ZEC085D94D

In relazione -al vs. preventivo n° XC/PUB/1300099 dell'importo di €
1.104,17 + IVA (assunto al protocollo aziendale n°® 1217 del 18/01/2013),
riferito ai lavori gia eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la
pratica, si emette ordine per un importo complessivo di € 1.104,17 + IVA,
finalizzato all’emissione della fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di e-
missione della fattura. '

Nota: Il numero di C.1.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

IL DIRETTORE|(HENERALE
Ing. Giovanni Mgtichecchia

Socleta 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
pag. U PAGE 1



,  CEDENTE: Dita, Dipendenza, Domaitio @ Residenza, Partita VA

DOCUMENTOQ DI TRASPORTO

-. O_R'_M. S.R.L. A (D.d.t.) bR, 472 del 14.08.1996 - DPR. 695 del 21.12.1006
Via W. Tobagj, 24 - Zona At (9 .
ANCRAZIO SAL. (BR! NYR w2204 2
72026 S. P -1
“ .Pat. VA 00116220740 a mezzo: -
. [[] vettore [ ] cedente [ cessionarie
CESSIGNARID; [Fga, mMWP Paruta VA % LUOGO Di DESTINAZIGNE (s& diversa dalindinzzo ded cessionano) E VARIAZION]
A WA PO

A C. BBt 657 (bR M
TAH U wo

CAUSALE DEL TRASPORTO V5. DRO. N,

e i MNA ClCAvo N

DESCRIZIONE. DEI BENI (natiira e qualitd)

MW By 890- g65—- : ;

1 inconto
) asaldo

IS\TLTU Fo vl SelHduvronl
Pote >a il d wee |

ASPETTO ESTERICRE DB BEN|
e n

VETTORE: Ditta, Domigillo o Residenza

TOTALE €

o | L Vi)
~ o U DATA DRA FIRMA L CON
fisegna o inizio trasporto & mezzo cossinaro v |‘? Iolg |[ | | _{I |% p /W]/ &4\%

KXTAZIONI - VARIAZIONI NUMERD PROGRESSIYO * | AIRMA DEL CESSIONARIC

{1) Solo in casa di utilizzo in sostiuzione deffa centfiicazione fiscale.
1607CD33 (2) Al sensf deffant. 3, comma 2, de! D.RR. 441797 e successive modificazion/,




; ,  ATTENZIONE: R

| fogli di questo bollettario'»sdno in carta chimica autoricalcante. .
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare ledichiarazionts
sottostanti «a foglio singolor € non a ricalco.

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'art, 39 della Legge 2081974, dell'art. 1 del DM. 13.4.79 e della Legge 132/1087
) - L B . = [

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

il sottoscritto, titolgre di licenza all'autotrasporto di cose in conto pmpno n ! _ _ -
dichiara che le seguenti cose sono (*): ! - -

0 di sua proprieta; t . Dda esso elaborate, trasformate, riparate o simili
0 da esso prodotte o vendute; - -- -—~ O tenute in dapesite in relazione al contratto.di depasito o
Q prese in comodato; ad un coniratto di mandato ad acquistare o a venders;

0 prese in locazione;
; .

RO o f " Fimha leggivile del Titolare £
{0 del suo legale rappresentante) ;

B) TRASPORTO OCCASIONALE D) COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.50C

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

dichiara che le seguenti cose scno {*):
0 di sua proprietd; D prese in comodato; D prese in locazione;

e costituiscono trasporto accasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
(o0 del suo legale rappresentante)

- 1 ul

“{*} Dictarare Jigotes o le'ipatesi che m:orrorw . oL et LN

N.B - dichiarazione B} va fatta enche nel caso che § trasporto, oltre che Essere accasionale, comprende cose che rientrana fra quella previste
nella licenza e va guindi aggiunta a guella di cut alla lettera A).



A.M.A.T. SpA — Area Tecnica d O/Zc?o }

RAPPORTO DI VERIFICA

" RELATIVOALLA ESECUZIONE Di LAVORAZION! E/O FORNITURE AFFIDATE A

DITTE ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. é\z > TARGATO |

Ovvero
ALTRO:

DITTA: ___ o (Od) M
LAVORO: hlvv‘)«:[b\,_& W‘@)}N @060/%
)/\A«%){*“’"\{

~

FATT.N. _4605S  data_Jp. AC-A2
Nota Uff. Acquisti N. ?Z‘Dé_ data 2 2/0 Z,/¢}

Delibera N. : data

Lett. Incarico N. data i N. data
Ord. lavori NW\? g data 25{/ 0 2/4‘?, N. data
Ord. ricambi N. data : N. data
DDT andata N. data ; N. data
DDT ritorno N. Q6> data 07- .lf A Z; N. data
DDT rest. Ric. N. data i N. data

E’ stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata, di
cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

€ ZSZM(? otre VA€__ B3 26 Tot € 5-97‘3:_ (3

sono state eseguile in conformita ai patti contrattuali.

Taranto li @¢l/ ®g ,//Ln?

IL TE INCARICATO IL CAPQ gFFICIO TECNICO
DI SE E I LAVORI

. | Mod. “Rapporto di verifica” Valida “Area Tecnica” Rev. 00 del 23/10/2003 Pag. 1/1
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sfl efficine reitifiche maiori

Via Walter Tobagi, 24 zona art.

72026 - San Pancrazie Sal. (BR)

Tel. 0821.856778 - Fax 0831.665094
E-Mail: orm@ormasrl.net

BURD CARDAN 2600

nAi

Alcamal

IWVECO

trisbus
eco

Turbine

ASSQUIATD

& o

Sarvizi oi menutenzions e riparazions veicoll indussrisll 2 bus, ~iperaziona rmeszi spsciall & rirmorehy scormnmaercisirzarions ricaonti

Deposito di Partanza
Via Walter Tobagi,24 Zona Artig. 01
72026 San Pancrazio Salentino BR Cliente Numero Data Pag.
Tel. 0831-666778 Fax 0831-668094 006046 FT/ACC/0004501 11/12/2012 1
Spett.Le
Destinazione i
A.M.A.T. : ;
T7DIC 2012 i/
AMALT.
VIA CESARE BATTISTI, 657 /
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTO TA Tel. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Operatore
00146330733 Vendita 609 Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamanto Coordinate Bancarie o Banca Intema
00146330733 RD 60 GG FM
Modailita consegna Porto Venditore Aspetto esteriore Colli Peso
000009890
Articola Descrizione uUM| Quantita Listino Prezzo Sc. Valore Iva
Ordine STD/1200034 Rif. 609
Rif.0fferta 1200097 del 27/11/2012
' BREDAMENARINI S0C. 609
N® ¢ I G : ZAB079236D
vs. Ordine :N° 21412/UT del 07-12-2012
IVE 99458418 CAVO ELETTRICO PZ 1,00 401,000 401,000 |(30} 280,70 R1
IVE 4819848 TRASMETTITORE ELETTR PZ 1,00 246,000 246,000 ((30) 172,20 1
RIPRISTINO IMPIANTO E-GAS &1 8(% MR 6,00 20,000 120,00 p1
Prot b 1—3—D-[E—2[]12—4
Del :
P PRESIDENTE (|
E5 DREVICREGENERALE O3
M DRETTORE AUMIMISTRATNO O3
Tr DRETIORETECHCO O
T BIRCAOMVMENIO O
e HFRRIGEUPRSINSTRL O
B AUSTOMRT O 209
S CONTASLTAJBEANCO O3 RIC N.IVA
W NFORMARCA a 4
8P FERSCIALE/RETRIBUZON OO DATA DI REG]E:TIL_’__._‘Q‘&B L
W TECC O - T
FT FRODOTITRAFFCO. [ oo T
vIRG RAGNERIA{ECONOMATD [
STG STAFT Gijaiia
Totale merce Spese trasp. / (mh. Impoenibiti A | Imposta/ Esenzionl ‘TOTALE IMPONIBILI
452,90 572,90 |31 |3 120,31 N 572,90
Sconto pagamento | Spese incasso TOTALE IMPOSTE
120,31
Netto merce Altre spese TOTALE
452,90 693,21 EUR
[cadenze 28/02/2013 693,21
Pata o Ora Inizio trasparto Firma vettara Firma Conducente Firma Destlnatario
11/12/2012 10:04:00

Capitale Sociale Eurc 51.128,00 - Tribunale di Brindisi N. 1324 - Registro sociatd - C.C.1.AA. Brindisi N.38801 - Codice Fiscale e Partita IVA 00116220740
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R, 201

N
o
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iy
| o
orl officine reftifiche motori ‘%‘E

Via Walter Tobagi, 24 zona art. I P . ABSOOIATE
72026 - $an Pancrazio Sel. (BR) IVECO | ([asma ©umo caroananes @ & i a0
Tel. 0831.666778 - Fax 0B31,668094 risbus DEL"'ZE % Turbine LOMBAROINI

E-Mail; arm@ormsrinet

Servizi di menutenzione 8 riparazione velcoli indugtrigll & bug, riparazionke mezzl speciall @ Fimorchl, Eommersializzazions ricembi

Deposito di Partenza
via Walter Tobagi,24 Zona Artig. 01
72026 San Pancrazio Salentino BR Cliente Numero Data Pag.
Tel. 0831-666778 . Fax 0B31-66B8094 066046 FT/ACC/0004501 11/12/2012 1
Spett.Le
Destinazione
A.M.A.T. N 7
A.M.A.T. 1 DIC zm’z
VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, G657 74100 TARANTC TA
74100 TARANTO TA Tel, Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Dparatore
00146330733 Vendita 503 vito Tundo
Caodice Fiscale Pagamento Coordinate Bancarie o Banca Intema
00146330733 RD 60 GG FM
Modalith consegna Porto Vonditore Aspetto esteriore Coll Peso
000008890
Arnticolo Descrizione UM| Quantita Listine Prezzo Se. Valore |lva
ordine STD/1200034 Rif. 609
Rif.0fferta 1200097 del 27/11/2012
BREDAMENARINI 50C. 609
N° C I G : ZABO79236D
V5. Ordine :%° 21412/UT del 07-12-2012
IVE 99458418 CAVO ELETTRICO P2 1,00 401,000 401,000 ((30) 280,70 R1
IVE 4Bl9848 TRASMETTITORE ELETTR P2 1,00\ 246,000 246,000 ((30) 172,20 Rl
RIPRISTINO IMPIANTO E-GAS &180; HR 6,00 20,000 12¢,00 R1
N 1 )7 '
Dol —
P PRESIDENTE ]
PG IRETIOREGENERALE O3
B DRETTOREAMMINSTRATNO OO
T DRETIORETECHICO a
I BEUIOMNMED O
UG FERRCGENPRENSTR O .
W CUSTICNEAT O 209
(S COMmBUmRBLAND O RIC N.IVA
B NFORMATCA O i’
I PERSOHALE/RERELZON ATADIREGISTR,_ 2 4 BIC 7
I TENED O
ufFF FRODOTTITRAFFICO [m]
iRG RAGIONERIAECONOMATO D3
51t STAFF Gganiia
Totate mercoe Spesa trasp. / imb. Impaonihit IVA | Imposte / Esonziont TOTALE IMPONIBILI
452,90 572,90 121 120,31 572,90
Soonlo pagaments | Epase incasso TOTALE IMPDSTE
- 120,31
Netto marce Altre spose TOTALE
452,90 693,21 EUR
Fcaﬂem 28/02/2013 653,21
Daa o Oma Inizio trasporto Fimma vettare Flrma Conduternte Firma Deetinatario
11/12/2012 10:04:09

Capitale Sociale Eurp $1.128,00 - Tribunale di Brindisi N. 1324 - Registro sorietd - C.CILAA Brindisi N.38801 - Codice Fiscala e Partita IVA 00116220740



VIS T

UFFICIO CONTRATT]_E ACQUISTI
verifica condizione, ordine'e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n. . del _

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Delib. C.A. n. . del

IL RESP. UNITA’ PERSONALE

Delib. C.A. n. _ del per supsnisione

—_—

' DATA FIRMA

Delib. C.A. n. del

Data scadenza pagamento -

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
iL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA 6\
Delib. C.A. n. )) del @P
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA '
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

IL RESP. UNITA’ CONTABIL'%'A' E BILANCIO

/B8] supervisione

data scadenza di pagamento presunta \ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DRATE GEN: 20137'RMA DEL REZPGNBABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
) per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA

FIRMA
10 06 -01% (%&Q

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagaw ¢ /P S / /AS)

Data scadenza pagamento

DATA /02 /// ‘? w RESPO:SABILE

DATA FIRMA IL RESPONSARBILE UNIFA' TECNICA
per supervisign
DATA FIRMA DEL RESP ABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: . U
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ................ooveveiininn. Prot...coooeeeieinen

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

DATA

FIRMA
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Azienda per la Mobilité nell'Area di Taranto T, soiery PR

prot. Z/{L"{Z/UT Taranto, Ii 07.12.2012

Lavoro n® 10

Spett.le
ORM srl

Via W Tobagi, 24 z.i.
72026 San Pancrazio S.
(BR)

Fax n. 0831 668094

OGGETTO: Bus 609 - ripristino resa motore con sostituzione del
cavo elettrico e del trasmettitore E-GAS. PROCEDURA 2/A. C.1.G.
ZA8079236D

In relazione al vs. preventivo n® XC/PUB/1200097 dell'importo di €
572,90 + IVA (assunto al protocollo aziendale n® 20877 del 28/11/2012),
riferito ai lavori gia eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la
pratica, si emette ordine per un importo complessivo di € 572,90 + IVA,
finalizzato all’emissione della fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di e-
missione della fattura.

Nota: Il numero di C.1.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

IL DIRETTOR/# GENERALE
Ing. Giovanniliflatichecchia

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamente da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel. +39 G99 73561s 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
pag. O PAGE 1
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- EREIENDA-PERCAMOBILITA' DOCUMENTO DI TRASPORTO .
N‘ELL’%REA Di TARANIO S.P.A.. - |(Dudlt.) 0er 472 del 14081996 - DA 596 cel 21.42.1586 ‘i
¢ ViaC. Battisti,657 ' - :
Tel. 029173861 Fax 0997708247 N6 TS o0 ZBA0E042
P.IVAD0146330733 | . |inew
' - [7] vettore [;’cedente [ cessionario 3
c%mamm?ﬁﬁamam DS‘S:. ' 0G0 DES1LNMUNE(scuwcrsodarl‘mdm:ms?e\ Cessianario) E VARIAZIONI %
S ? ; { !
CAUSALE DEL TRASPORTO ‘. V3. ORD. N, DL D in conts 1
. [ a-aJoll ; Dome
ANTI j DESCRIZIONE, DEI'BENI {natura e gualita} AMPORTQ ¥ 4;
I . 0 ;
A Yule bar . 5O N B
S ase gt Juia 0L DP Moacn't k
. 29 N \
I // J
(/ . ) R .
W Vi J%/ ¢ % TOTALE €
o | o _ ;
N l Cly . /u;m . / // ' ‘
Consegna 0 inizio trasporte a mezzo ngﬁ% 25%0 |{ rz |T‘Dﬁ0& o (/&& @
ANKOTAZION - WRIAZIGH: NUMERO PROGRESSIVD = | ARMA BT CESSIONARID
— f\ﬂ - :
E51203033 {QJAfsen;Fgé‘;ig?‘!r?.’;?oGgr;?ng g?igez%',’eﬁs il Gy ,"’l
’ ' ) . !

A



: AT HEDM ﬁ_; 3 %'f-.’un":ii 1.}‘ \
& N RIE] .u:z;uh.i i

ATTENZIORNT-& &% 'irm -ty ,
T . = r‘ - -
| fogli di questo bollettario sono in carta Chl L‘Br gaéw%q gn{ ot EOCETWOLD ‘i'F!

]
Per non produrre involontarie- trascrizioni, si di, compilare |<h@lazxpm
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco. L -qu.{.zga ilw P

i

~_ A o .

DICHIARAZIONI A SR

ai sensi dell art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 dei D.M. 13.4,79 e della Legge 132/1987 i
' - I Vo J l' 1‘ FR '

A) TRASPORTO Di COSE IN CONTO PROFRIO i !
PER UN PESC COMPLESSIVO A PIENO CARICC SUPERIORE A- KG 3 500"

,‘Te 9
Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto progric n L 3 ,
dichiara che Ie seguenti cose sono (*): ! Y] A
. o .
0 di sua proprieta; 3 da esso elaborate, trasformate, ripérate a simili;
[ da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposito in relazione al, centr&;tto di deposito i,
0 prese in comodato; ' ad un contratto di mandato ad acqmst?re 0-a vendere.
A prese in locazione; . ,
Firma Fegglblle tltolare e
(0 del suo legale rapy e j‘:‘-m_....ae**—- “Z.’
WF \ -
A oy
. : N

B} TRASPORTO CCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROFPRIO
PER UN PESQ COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.5C0

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose In conto proprio n. - - =
dichiara che le seguenti cose scno (*): '

A di sua proprieta; I prese in comodato; QO prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

i i Firma leggibile del titolaré
(0 del suo legale rappresentante)

{*} Dichiarare I'ipotest o |2 fpotesi ¢he ricomona.
N.B. - la dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il rasparte, oltre che essere occasionale, camprende cose che rientranc fra quelle previste nella
licerza e va quindl aggiunta a quella di cui alfa'lettera A},

‘ ]



CEDENTE= Ditta, Dipendenza, Domicdio o Residenza, Partita VA

C .0 ORI SRL

Via W. Tobagi; 24 - Zona At

[

79026 5. PANCRAZIO SAL. (BF
Part. VA 0011622074

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) DR 472 0ol 14.08.2096 - D.PA. 696 del 21.12.1996

N. 8% del |§|O}l|0|cz|0|[.z|

a mezo:
ﬁ cessionario

[ vettore ] cedente

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

Aot AT 3PA

LUOGO DI DESTINAZIONE (se diverse dal¥inginizo del cessionariol E VARIAZION]

A O BRATTISTC

§4%

(D By &

TA DX NWTo

CAUSALE DEL TRASPORTO

AvTo oA

R2USe DA ClLhvolo

* DESCRIZIONE. DEI BENI {natura e qualita) ] [

Joc.

V8. 0FD. N, :
[ in conto,

[} asalde

RAPR ST Vo o HA WDo Aled Ci RATOE,

ASPETTO ESTERIORE DFI BENI N. Colt
-
vussa o4
OR D a, Do 0 9.Reside a

PORTZ

TOTALE €

Consegna 0 inizio trasporto a mezz0 ————
. cessionatjo

3&0[10

N
|

ANNOTAZION! - VARLAZIONI

ORA L ‘ ? DT <
120N Ngpsuin
NUMERD PROGRESSIVO 7 ruwm@sm ]

1607CD33

(2} Solo jn casa df pblizzo in sostituzione detla certificazione fiscale.
{2) Al sensi deli'art. 3, comma 2, del 0.PR. 441/97 e sucoessive modiffcazioni.



ATYENZIONE: " L

| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoacalcante :
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare: Ia dl(.‘.hlal,'aZanl
sottostanti «a foglio singole» e non a ricalco.,

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

A) TRASPORTO DI COSE {N CONTQ PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

I sotteseritto, titclare di licenza all'zutotrasporto di cose in conto proprio n.. : . . \
dlchlara che le seguenti cose sono {*):

a di sua prcprieté: Q da esso elaborate, trasformate, rzparate o simili;

a da esso prodotte o vendute; Q tenute in deposito in refazione al contrattd di.deposito o
O prese in comiodato; ad un contratto di mandate ad acquistare o a vendere;
0 prese In locaziong;

) Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

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

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

dichiara che le seguenti cose sono (*):

D di sua proprietd; 0 prese in comodato; 0 prese in locazione;

e costituiscone rasporto occasionale per le seguenti esigenze

Fimma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

{*) Dichiarare Iipotesi o'le ipatest che ficoone.

NB - dlchlarazlone B} va fatta anche el case che il trasporto, olftre che essere occasienale, comprende cose che rientreno fra quelle’ previste
nella licenza e va quindi aggiunta 2 quella di cul alla lettera A),



AMA.T. SpA - Area Tecnica 226 %Z .

' RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A

DITTE ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. é Q‘? TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: (Q &/M
LAVORO: /L@'WK M /o f/&/{%& £ Mua—\ ~
S CAL

FATT. N. ﬁé{% data /ﬂ_ -'/LZ/' /f Z
Nota Uff. Acquisti N. M'O data 9-’;"0 - /15

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data N. data
Ord. lavori 2‘%%2 data O>/¢ )/%f N. data
Ord. ricambi data ; N. data

DDT andata é E’_(; 2‘_72 ﬁ 4& N. data
DDT ritorno Xg data ‘%QAQ /CZ N. data

DDT rest. Ric. N. data ; N. data
E’ stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate afla ditta sopra riportata, di

cui alfa fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

e 70V awenvne AX,3L ro6_G93 24

sono state eseguite in conformita ai patti contrattuali.

Taranto li % - 9)?,-/’1/5

IL TECNICOYNTCARICATO IL CAPO UFFI TECNICO
DI SEG UIRE\ AVORI

2L

\
AT | “Mod. “Rapporto di verifica” Valida “Area Tecnica” Rev. 00 del 23/10/2003 Pag. 1/1
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P

Via Walter Tobapgi, 24 zona art,
72026 - San Pancrazio Sal. {BR}
Tel. 0B31.666778 - Fax 0831.668094

E-Mail: orm&ormsrinet

[ZH-F 211

IVECO

4
irsbus
IVECD

Turbine

@um & :

LOMBARCIN

1]}

AGBOTGIAT:

Swrwizi i rmanucenzions 8 riparazions veicoll induscriall ¢ bus, riperezions mMmeszi speciel € rimoroll, coryrareislizzeziona cRzaoty

Deposito di Partenza
Via Walter Tobagi,24 Zona Artig. 01
FATTURA ACCOMPAGNAT
72026 San Pancrazio Salentino BR Cliente Numero Data A oFEglA
Tel. 0831-666778 Fax 0831-6680%4 006046 FT/RCC/0004504 11/12/2012 1
Spett.Le )
Destinazione A.M.A.T.
A.M.A.T. 1‘7 D'C Zﬂn ]
VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTO TA Tel. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Operatore
00146330733 Vendita 540 Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento Coordinate Bancarie o Banca Intema
00146330733 RD 60 GG FM
Modatita consegna Porto Venditare Aspetto esteriore Colli Peso
000009901
Articolo Descrizione UM| Guantita Listine Prezzo Sc. Valore Iva
Ordine STD/1200036 Rif., 540
Rif.0fferta 1200099 del 27/11/2012
CITYCLASS S0OC. 540
N° C I G : ZE407923E9
VS, Ordine:N° 21414/UT del Q7-12-2012
IVE 5006144130 CENTRALINA ELETTRONI PZ 1,00 1.250,000| 1.250,000((35) 812,50 Pl
IVE 42557322 KIT-ELETTROVALVOLE PZ 3,00 43,800 43,800 |(35) 85,41 R1
IVE 504073323 SENSORE PZ 1,00 87,000 87,0001(35) 56,55 R1
RIPRISTINO IMPIANTO RICARICA ALTERNATORE |[NR 8,00 20,000 160,00 1
$0ST. ELETTROVALVOLE BOMBOLE GAS NR 3,00 20,000 60,00 R1
SO0ST. SENSORE ASPIRAZIONE ()""“ NR 2,00 20,000 40,00 p1
" 24805
I:’rot.N _'ﬂlﬁ_'lm‘[——
Del -
P IRESWENTE D
UG DRETTOREGENERAE O 3 2 /{ y '
DA DIRETIOPSAMMNISTRATVO OJ RIC N.WVA !
B ODRETRRETECHCO O N
M SERGOMOMEND O DATADI REGIGTR, ﬂ_—J
AR SERCHUPRSNSI O -
Uh  SOSTHCOHTRATY 0 .
b OONTELTRIBNGD O
Ul SRORMATCA a
= RUY XTI balon vt Eralath| I .
Totate merce Spese trasp. / tmb. rn\mﬁxﬂ-‘m' i e Imposte / Esenzlont TOTALE IMPONIBILI
954,46 1.;{&‘4%].“.%#{ 021 0 255,04 1.214,46
Sconto pagamenta | Spese incasso (iRG RAGICNERIA JECOROMATO T3 TOTALE IMPOSTE
§TQ STREF i t 255,04
Neito merce Altre spese TOTALE
954,46 a 1.469,50 EUR
Fcadenze 28/02/2013 1.469,50

Data e Ora Inlzio trasporte

11/12/2012 10:27:13

Firma vettore

Firma Conducente

Firma Dastinatario

Capitale Sociate Fure 51.128,00 - Tribunale ¢ Brindisi N. 1324 - Registro soviatd - C.CLAA, Brin disi N.38801 - Codice Fiscale o Partita IVA 00116220740




. e
sl officine refiificke motori '%g_.

Via Walter Tobagi, 24 zena art. P

72028 - San Pancrazio Sel. (BR) i
Tel. 0831.686778 - Fax 0831.668094 |VEC°

@‘ AETRR A EURD CARDAN P000 @ & Assuuxm
DEUTZ Turbine —COMBARDIM m

mrisbus
E-Mail; orm@ormsrinel veto
Servizi dl manutenziore = rigarazione velcoli induseris!] e bus, riparazione mezzi specisli & rimorehl, commercighizzazione ricambi
Deposito di Partenza
via Walter Tobagl,24 Zona Artig. 01
72026 San Pancrazio Salentino BR Cllente Numero Data Pag.
Tel. D831-666778 Fax 0B31-668094 006046 FT/ACC/D004504 11/12/2012 1
Spett.Le 7
Destinazione i
A.M.A.T, .
A.M.A.T. 1? D,E 2012 .
VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTO TA Tel. Tax
Partita VA Causale Rifarimenta Agente Operators
00146330733 Vendita 540 Vito Tundo
Codice Fiscala Pagamento Coordinate Bancarie o Banca fntema
00145330733 RD 60 GG TM
Modalita consegna Porto Vanditore Aspstto esteriore Colli Peso
000005901
Articolo Descerizione UM| Quantita Listino Prezzo Sc. Valore Iva
Ordine S5TD/1200036 Rif. 540
Rif.0fferta 1200059 del 27/11/2012
CITYCLASS SOC. 540
N° CIG : ZE407923E9
vS. OrdinesN® 21414/UT del 07-12-2012
IVE 5006144130 . JCENTRALINA ELETTRONI Pz 1,00 1.250,000| 1.250,000|(33) 812,50 L.‘l
IVE 42557322 RIT-ELETTROVALVOLE P2 3,00 43,800 43,800 ((35) B5,41 1
IVE 504073323 SENSORE Pz 1,00 87,000 B7,000|(35) 56,55 R1
RIPRISTINO IMPIANTO RICARICA ALTERNATORE |NR 8,00 20,000 160,00 P1
SOST. ELETTROVALVOLE BOMEBOLE GAS NR 3,00 B 20,000 60,00 Pl
505T. SENSORE ASPIRAZIONE &‘L&@S" NR 2,00 20,000 40,00 P1 |
o
Ded A A
P RESDENE O
06 DRETOREGEMERAE O3 g 2 4 y '
DA DRETIPCAMMISTRATVO T RIC_ . N.IVA .
M URETWORETECHKO a L:) L
£ seoonmen O ATADIREGISTR,__ 2 & DIC 0il §
Wl FRROEUPREHSTR O
o emsneommn O
e ONDEURIELRD D
W HFORATCA 0
o _amppAtaE L Refi M m) ,
‘Totale merce Spess trasp. { Imb. . Irrﬂjpnl ‘w:u' T waA \mposte / Esenziont TOTALE IMPONIBILI
954,46 13&’4 TT|TRAFFI"021 o 255,04 1.214,46
Seonto pagamenta | Spese Incasso Iﬁ:ﬂG RAGIONERIA{ ECONOMATO| T3 TOTALE IMPOSTE
870 STATT <aiaLiik a 255,04
Netta merce Altre spese TOTALE
954,46 | d 1.469,50 EUR
cadenze  2B/02/2013 1.465,50
Data o Ora Inizio tRsporio Firma vattore Firma Conducente Firma Dastinataria
11/12/2012 10:27:13

Capitale Socizle Euro 51.128,00 - Tribunate di Brindisi N. 1324 - Registro societa - C.C.L.A.A. Brindisi N.38801 - Codits Fiscale e _Part‘lta WA 00116220740



VIST]I T 5

UFFICIO CONTRATTI.E ACQUIST!
verifica condizione, ardine’e contratto

UFFICIO PERSONALE .
verifica visite di accertamento sanitaric del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n. . del ‘

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Delib. C.A. n. ) del

IL RESP. UNITA' PERSONALE
Delib. C.A. n. _ del per gupervisiona
) DATA FIRMA

Delib. C.A. n. del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTOQ AL RISCONTRO UEFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. é ? dl O {)
7 p——
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA ‘
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

D£T§ GEN 2013 FIRMA DEL RfﬁSAB[LE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. U ONHBILITA' E BILANCIO
per uperv:smne‘

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA [
1006101 M

S

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Ngt(02/43

Data scadenza pagamento

@f\é}z/,fg FIRMWS NSABILE

DATA FIRMA

1L RESPON%BILE UNKFA' TECNICA
per supervigi

DATA FIRMA DEL RESRIPNSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel .....coovivvneinieeiieei. Prot,....oovviiieee,

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

DATA FIRMA




CeRTIPe
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto s, sces LY

¥ « \.“- \ T .’“:‘_ l
; v e ~ LLES
|
\
\

prot. 21{44—4 JUT Taranto, [i 07.12.2012

Lavoro n® 12

Spett.ie
ORM srl

Via W Tobagi, 24 z.1.
72026 San Pancrazio S.
(BR)

Fax n. 0831 668094

OGGETTO: Bus 540 - ripgistino impianto ricarica alternatore con
sqtituzione della centralina, n° 3 kit elettrovalvole metano, senso-
re aspirazione. PROCEDURA 2/A. C.1.G. ZE407923E9

In relazione al vs. preventivo n® XC/PUB/1200099 dell'importo di €
1.214,46 + IVA (assunto al protocollo aziendale n° 20875 del
28/11/2012), riferito ai lavori gia eseguiti e descritti in oggetto, al fine di
regolarizzare la pratica, si emette ordine per un importo complessivo di €
1.214,46 + IVA, finalizzato aII’emission__e deila fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. .d alla data di e-
missione della fattura.

Nota: Il numero di C.I.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

IL DIRETTORE}EENERALE
Ing. Giovanni 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 +3% 099 7794247 » web: www.amat. ta.it » e-maoil: gmat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione at Registro delle Imprese di Taranto 00746330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato

pag. 0 PAGE 1



E‘

CEDENTE: Dz, Dipencen, Dorician 0 Resdorza) Partiia RA

AZIENDA PER LA MOBILITA
- NELL'AREA DI TARANTO 3.PA.
Via C. Battisti,657
Tal. 099/73561 Fax 099/7794247
P. iVA 00145330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) oer 472de14.08.1995 - DR 696 el 21.12.1995
J
17y
N.ﬁ del | 0.%

a mezzo:
] vettore (A cedente "] cessionario

Yok DRYL OFF

LLOGO Dl DESTINAZIONE {se divorso dall'mdinzz del cessiongnd) E VARIAZIONI

I/.-ﬂf h

Sl TAniC 22 ho [ Yl

D in conto

i O asaldo l
IMPORTO *

\ E ORA DEL RITIRO

FORTO

TOTALE €

| Consegna o inizio trasporto a mezzo  So9ae
£ESSIONaHD

0S A4 A7)/

)20 oadet A

SR TR AT TGN

P00 PRAGRESIN0

651203033

(20 Al Sevsi dellart. 3, comma 2, de! D.RR, 44197 e successive modificazioni,

1) Sata In casa di wihizo I sostizions defia certricazione fcale.




e B bR I e IR o '-.;."R
ATTENZIONE g T ARAAUITA
| fogli di questo bollettario sona in carta chlmlca aqtdncélcante.\ IV oy p
Per non produrre involontarie trascrizioni,. .51. prega dl compﬂare» Ie dlch!arazlom- T
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalcd’ ™ e T‘ e rEn PGl ;,w' 8!
DlCH[ARAZIONl SR '

ai sensi dell' an 39 della Legge 298/1974, dell’ art. 1 del D.M. 13.4. 79 & della Legge 132/1987

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

Il sottoscritto, titolare di licenza ali’autotrasporto di cose in conto propno n. \

dichiara che le seguenti cose sono (*): . . 3
3 di sua proprieta; 0 da esso elaberate, trasformate, riparate o simili;
[ da esso prodotte o vendute; = O tenute in deposito in relazione al contratto di deposito 0 .

O prese in comodato;
[ prese in locazione; ; ' .

* " ad un contratto di mandato ad acquistére o a vendere.

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

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

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

O di sua proprieta; 0 prese in comodato; [y prese In locaziong,

e costituiscono trasporto cccasionale per le seguenti esigenze:

,Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

(") Dichiarare I'ipotesi o le ipotes! che ricorrono.

NB. -

La dichiarazione B) va fatta anche nal casa che il vasporto, oftre che essere occasionale, comprende cose che rientrano fra Guelle previste nella

licenza e va quindi aggiunta a quella @i cul alla lettera A}, |
. N Co i




CEDENTE: Bitia, Digendenza, Demiclie ¢ Residenza, Partica VA
v

DOCUMENTO DI TRASPORTO
fw N Tobagi, 24 - Zona Aft.
(] vettore [ cederte [ cessionario
Ui C.HMNST (SH \hert
CAUSALE DEL TRASPORTO “¥S. ORD. N. DEL D in COniO:

- N {D.d.t.) DR 472 del 1408196 - OPR. 696 del 21.12.1096
w46 S PANCRAZIO S. (BRY
CESSIONARIO: Ditta, Dipandanra, Domicilio o Residendz, Partita VA UA0GO DI DESTINAZIONE ise diversd daifIndirizzo gl cessionaria} E VARIATIONI
a Y
] asaldo ;

T R’ M. shi. ; |
N ;}q de:VIQl,/KDI Z«Q/(Zi
Fa VA J0116220740 8 mezo:
AnArSA _ |
- " |
[ALANTD :
IMPORTQ &7

DESCRIZIONE. DE| BENI {natura & qualita)

bitofus jousts Sho x
b

RIDHS‘[/THO wdole roorico
" Wternalore

ASPETTQ ESTERORE DEI BEM PORID

TOTALE €

A4l cudll : s -
VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza , ¥ | DATA E ORA DEL.RITIRO

| | | R
CONDUCENTE
Consegna o Inizio lrasporte & mezzo _cedente |F 2 :9 W
cessionarno 4 | O O | ,
ARNOTAZIONI - VARIAZION! MUMERD PMRESSWU @IONARJD § ! z
{1) Solo in caso & ulilizzp in sosk gdeﬁa certificazione fiscale.
1607CD33 {2} Al sensi dell'art. 3, comma 2, def B.RR. 4 ‘e successive modificazioni,




ATTENZIONE

" \ I fogh,d| questo bollettano sono in carta chimica autoricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compllare le dlchlarazmm
sottostanti «a foglio singolo» & non a ricalco,

:

.

DICHIARAZIONI ) ;
ai sensi dell'art, 39 della Legge 295/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legze-132/1987 -~ ,

- - et

A) TRASFORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO TR
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3. 500

Il sottoseritto, titolare di licenza &llautotrasporte di cose in conto proprio n, .
dichigra che ie seguenti cose sono (*);

0 di sua proprieta; -~ da esso elaborate trasformate, nparate 0 5|m1I|, ;

O da esso prodotte o vendute; i B tenuté in depumtu in relazione al coniratto. di deposito o
o prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

O prese in locazicne;

- -

. . L ' Firma leggibile del titolare ,
: (o del  suo legale rappresentante)

] PR
e - ' LR o Vel
z o

: B) TRASPORTO OCCASIONALE D1 COSE IN CONTO PROPRIO
B PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

Il scttoscrittd,_titolare di licenza all'autetrasporto di cose in conto proprio n.

dichiara che le seguenti cose sono (*):
1

n 4 . . .
O di sua proprietd; O prese in comodato; D prese In locazicne;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

»
/. A

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

W -
- Ty .

™ D:chlararalwo‘tesm le lputesl che nmmonn L ’ y

S

' N.B - dichiarazione B}-va fana anche nel caso, ché i :raspom) oifre: che essere cecasionale, comprende cose che-sentrano fra qualle previste

nefa licenza e va quindi aggiunta 3 quella di cui alla lettera A).
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A.M.A.T. SpA — Area Tecnica

27624

RAPPORTO DI VERIFICA

RELAJ' IVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A

DITTE ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA
BUS N. AZ. 52( % TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA:

0T |
LAVORO: 'ﬁ-——- ﬂ\fm L DALy few—‘"“\-

fiwﬁ(dxw e e lilug - }}‘0)’

FATT.N. _b50L,  data H-A2- A7

Nota Uff. AcquistiN. 2O  data O4-02- 43

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data data
Ord. lavori N. 2 'P[l f’tf data O?WQ N. data
Ord. ricambi N. data ; N. data
DDT andata N. E data £/ vﬁ’#f’fg; N. data
DDT ritorno N. ar 23 data 3@:'5{//6 N. data
DDT rest. Ric. N. data 7 N data

E’ stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alfa ditta sopra riportata, di

cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

Tot. € /ﬁ4é$€0

€ /{.%bféé oire VA€ D0 9,

sono state eseguite in conformita ai patti contrattuali.

Taranto fi 4}0 r/ff/ ?;/ %2

IL TECNICOYNCARICATO
DI SEGUIR AVORI

L

iL CAPO U

10 TECNICO

h 1

~AmAL. | mod. “Rapporta di verifica” Valida “Area Tecnica”

Rev. 00 del 23/10/2003

Pag. 1/1




sl wificine

petiifichse modtsvi

ot

Via Walter Tebagi, 24 zona ant.
72026 - San Pancrazio Sal. (8
Tel. 0831.666778 - Fax 0831.668094

E-Maif; orm@ormsrioet

B AaBG

BUrRo CARDAN o0

P

LIARB AR DING

Turbine

") . ) @ﬁﬁfﬁ% i

Servizi i roaautenZione 8 riparezione veiced ndustrigl 8 bus, rigparanong rmazgl speciali € rimorohi Sommraarcigizzarions risaeridi

Deposito di Partenza
Via Walter Tobagi,24 Zona Artig. 01 FATTURA ACCOMPAGNATOR'A
72026 San Pancrazio Salentino BR Cliente Numero Data Pag.
Tel. 0831-666778 Fax 0831-668094 006046 FT/ACC/0004644 20/12/2012 1
Spett.Le
Destinazione A.M.A,T,
A.M.A.T.
7 GEN 1013 VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTO TA Tel. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Operatore
00146330733 Vendita 567 Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento Coardinate Bancarie o Banca interna
00146330733 RD 60 GG FM
Modalitd consegna Porto Venditore Aspetto esteriore Cotlli Peso
000011184
Articolo b Descrizione UM Quantita Listino Prezzo Sc. Valore Iva
ordine STD/1200049 Rif. 567 ‘ _
BUS BREDA AVANCITY - SOC. 567 RIC_| M.IVA 32 ?2, !
N® C I G : 2Z10C7CA1D3 . \_3‘ I
VS. ORDINE: 22054/UT del 18-12-2012 DATA|DI REGISTR._| _ )
_______________________________________ D777 %4
DEU 02113696 POMPA AD ALTA PR PZ 1,00 1.304,750( 1.304,750 ({30} 913,33 p1
DEU 02931530 ELEMENTC FILTRANTE P2 1,00 44,890 44,890 |(30) 31,42 p1
DEU 042%1642 PFREFILTRO COMB, TCD6L2013 2V PZ 1,00 116,280 116,280 ({30} 81,40 pP1
DEU 02831522 ELEM, FILTR,OLIO PZ 1,00 38,670 25,000 {(54) 17,50 p1
DEU 01183154 CINGHIA EX 01182369 P2 1,00 91,270 91,270 |(30) 63,8% p1
RHI 119736 RT 58809 MERCEDES NR 1,00 178,000 127,270 1(50) 89,09 P1
CUSCINETTO TENDICINGHIA
DEU 04908784 GALOPFINC EX 04901945 PZ 1,00 110,870 110,870 ((30) 77,61 p1
DEU 04505819 TENDICINGHIA EX 04900262 Iz 1,00 286,910 286,910 ((30) 200,84 p1
DEU 04908783 GALOPPINO EX 0490 0367 PZ 1,00 92,620 92,620 |{30) 64,83 p1
BRT 19471 C301500 FILTROD C 320 1500 KR 1,00 99,000 $9,000|(390) 69,30 p1
IVE 500315939 SENSORE P2 1,00 278,000 278,000 ((30) 194,60 1
IVE 42550592 OLIO MOTORE LD7 PZ 33,00 7,290 7,290 240,57 p1
MANUTENEIONE TOTALE MOTORE NR 8,00 20,000 160,00 R1
MANUTENZIONE TOTALE VEICOLO NR 6,00 20,000 120,00 R1
RIPRISTNO IMPIANTO ALIMENTAZIONE NR 6,00 20,000 120,00 P1
RIPRISTINO IMPIANTO ECAS NR 2,00 20,000 40,00 R1
Totalo merca Spese trasp. [ lmb, Impanthili WA | Imposte ! Esenzioni TCTALE IMPONIBIL}
2.,044,38 2.484 .38 21 521,72 2,484,38
Sconto pagamontoe | Spese incasso 10 g[] 0ao 0o0og D000 ] TOTALE WMPOSTE
"'E"' ” g o § = 521,72
Netto merce Altre spese N % 43 & 2 o S TCOTALE
2.044,38 ?__\)If__-_.";;gé;__.—jg 5 ES. 3.006,10 EUR
[cadenze  28/02/2013 3.006,10 YAV, S EEEEE RS
b2 SHOCEFS =258 38T
Data ¢ Ora Inizio trasporio Flrma vettara g‘ iz & a =] Fippie iondlicentds % g E;CE). % c‘% Firma Destlinatario
20/12/2012 09:37:01 < g, E‘a%‘?as“:.‘é’:,gssgggg

Capitale Sociale Eure 51.128,00 - Tribunale ¢i Brindisi .

1324 - Registro sonietd - CCLAA, Brindisi §.38801

- Codica Fiscale e Partita IVA 00116220740
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fr ~
* x ' 5‘ 'g‘é
sl efficine rettifiche motori P o
v .
vie Walter Tobagl, 24 zona art. i Quro -_ ASSOCIATE

RICAMBI

72025 - San Pancrazio Sal. {8R)
Tel. 0B31.666778 - Fax 0831.668094
E-Mail: orm@ormsri.net

IVECO

irisbus
HECO

g ) nsTan

A=

Turbine

&
LAOMBARDINI

i nsag

Servizi dl manutenzions e riparazione. velcali industrigli 2 bus. riparazione Mmeszi speciali 8 rimorchi, commercializzazions ricembt

Deposito di Partenza .
via etex fomagh it gopw e 0 FATTURA ACCOMPAGNATORIA
72026 San Pancrazio Salentino BR Cliente Numero Data Pag.
Tel, D831-666778 Fax 0831-668094 006046 FI/ACC/0004644 20/12/2012 1
Spett.Le
Destinazione A.M.A.T.
A.M.A.T.
. ..'-T GEN mﬂ ! VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTO TR Tel. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Operatore
00146330733 vendita 567 vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento Coordlnzate Bancarle o Banca intema
00146330733 RD 60 GG FM
Modalith consegna Porto Vendltore Aspetto estericre Colli Peso
000011184
Anticolo Descriziohe UM| Quantitd Listino Prezzo Sc. Valore Iva
ordine STD/1200049 Rif. 567 7
BUS BREDA AVANCITY - 50C. 567 RIC | N.IVA 32 t} 2, ,
N®* CIG : 51007CA1D3 . ;
VS, DRDINE: 22054/UT del 1B-12-2012 DATAIDI REGISTR. / i
L7
DEU 02113696 POMPA AD ALTA TR PZ 1,00 | 1,304,750 .51./;0{,750" (ﬁ) " 913,33 R1
DEU 02531530 |ELEMENTO FILTRANTE . PZ 1,00 44,890 44,890 |{30) 31,42 kl
DEU 04291642 PREFILTRO COMB, TCDEL2013 2V PZ 1,00 116,280 116,280 [(30) 81,40 p1
DEU_ 020931522 ELEM,FILTR,OLIO PZ 1,00 38,670 25,000 |{54) 17,50 p1
DEU ‘01183154 CINGEIA EX 011B236% *|B2 1,00 91,270 51,270 |{30) 63,89 RPL
RHI 119736 RT 5B809 MERCEDES NR 1,00 178,000 127,270 ((50) 89,09 1
CUSCINETTC TENDICINGHIA
DEU (4908784 GALOPPINO EX 04901945 B2 1,00 110,870 110,870 |(30) 77,61 p1
DEU 04505819 TENDICINGHIA EX 04900262 PZ 1,00 286,910 286,910 [(30) 200,84 P1
DEU 04908783 GALOPPINO EX 0450 0367 13 i,00 92,620 92,620 |(30) 64,83 1
BRT 19471 301500 FILTRO C 30 1500 . NR 1,00 99,000 99,000 |(30) 69,30 p1
IVE 500315939 SENSORE - P2 1,00 278,000 278,000 1{30) 194,60 P1
IVE 425505%2 OLICO MOTORE LD7 PZ 33,00 7,250 7,290 240,57 Rl
MENUTENZIONE TOTALE MOTORE NR 8,00 20,000 160,00 1
MANUTENZIONE TOTALE VEICOLO NR 6,00 20,000 120,00 p1
RIPRISTND IMPIANTO ALIMENTAZIONE NR 6,00 20,000 120,00 pP1
RIPRISTING IMPIANTO ECAS NR 2,00 20,000 40,00 R1
Totale mercs Spese trasp. ! lmb. Impantblti WA | Imposte f Esenzioni TOTALE IMPONIBIL]
2.044,38 2.484,'35 jzl}_'] 0o 521,72 2.484,38
Sconto pagamento | Bpese incasso | £ - & ODooono Ei' oooo g TOTALE IMPOSTE
£Qi=| ., E 0B o B = 521,12
Netto meree JYT—— . N,-N Edo8 ZE § % § TOTALE
Eauemz-g:x:jzols 3.006,10 :%NV = E m?; = e =
096 Y EEE E
2 5 2 oy
Data & Dra Inizio trasporio ] Flrma vatiore IE 3 ; g Firma Destinatatio
20/12/2012 09:37:01 : : 2
=

Capitale Sociale Euro 51.128,00 - Tribunale di Brindisi K.

1324 - Registro societa - C.C.LAA, Brindisi N.38807% - Codice Fiscale e Partita IVA 00116220740




VISTI

.

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione; ordine’e contratto

UFFICIO PERSONALE .
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento ¢
Contr. Rep. n. . del .
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Delib. C.A. n. del
) IL RESP. UNITA' PERSONALE
Delib. C.A. n. del per Supervisione
' DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Data scadenza pagamento '
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UEFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. 6 ? del 0 Q
- P
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. 1. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento pre?ng

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

el Iy

FIRMA DEL r W?TABILE

IL.RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. U

5 COMBILIT EBILANCIO
ar superwspne ‘

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA

1005 wih

\N

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnici

Data scadenza pagame\t

2 /09 [13

Data scadenza pagamento

RESPONSABILE

DATA

FIRMA

%Z—\‘/é(/{? FIRM

DATA

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

NCTE:

Conferimento del

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

DATA

FIRMA
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Azienda per la Mobilité nell’Area di Taranto %, sticr BT

Taranto, li 18.12.2012

Spett.le

ORM srl

Via W Tobagi, 24 z.i.

72026 San Pancrazio S. (BR)
Fax n. 0831 668094-

OGGETTO: Bus 567 — manutenzione veicolo con sostituzione dell'o-
lio motore, filtri, kit tendicinghie e cinghie, sensore e ripristino im-
pianto alimentazione. (Autorizzazione ai sensi dell'art. 13 - comma 2
del "Regolamento per gli appalti e forniture").C.I.G. Z1007CA1D3

In relazione al vs. preventivo dell'importo complessivo di € 2.724,09 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n° 20870 del 28/11/2012) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, si emette ordine per un irr'l'poﬁto complessivo di € -
2.560,87 + IVA, finalizzato all'emissione della fattura.

Si precisa che:

1) sui ricambi & stato applicato lo sconto del 30%;

2) sull' importo del presente ordine & stato stornato I' importo del pre-
filtro gasolio, erroneamente preventivato per due volte;

3) il pagamento sara effettuato a 60 gg. dalla data di emissione della
fattura stessa. '

Nota: Il numero di C.I.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

IL DIRETTORB\GENERALE
Ing. Giovanni 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.amat. ta.it »e-mail: amat@amat. fa.it
Codice Fiscale, Partita iva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato

pag. 1



CEDENTE. Detta, D.peﬂdenm Domur-a o Residenza, Partita VA

) DOCUMENTO DI TRASPORTO
A:ﬁ:!u..‘# "LR LA MOPEITY (D.d.t.) o.rr 472 et 10.08.1906 - DR, 695 cel 21.12.1996

HELY AR E}fﬁb&?ﬁﬁ-.‘—”.ﬂ REW . ,
N. 8% [/A?T/ 12047

\1 Vﬁ:’i C Bi"iq.o.i e

Tel. BBSITIREY Fax 80w TTE4Z247 |, memo:
En’ h gl T ’
V;\ 045337753 [ vettore ~ cedente [] cessionario

W [ond Dipenderes, Doriciio o Rrs[dj.:. Kta NA LLOGO DI PESTNAZONE (s 0ot B3I nEnE tef cossionanon T VAMAZON]
| @i § . D - ; ] o

S oumagro el b T

e AOR ) ) Gt
P @A 0 (500 /J/ 5547 |

3
ASPETTO ESTERIORE DE1 B

A V)

VETTORE? Dittd, Doniicilfo o Residenza

PORTD

TOTALE €

AN /|
Cansegna o inizio trasporto @ mezzo % Tj\g;/il/{ 2’% BD W‘;\A 4/31'

ARNOTAZION] - VARIAZION] NumERG Pnocsm\sslvu R n. e CTTAMOJ

651203033 1) Sokain caso of utiliz in sostlumone BB certficaziane rs:,%w.__; 2]

(2) A sensi defi'an. 3, comma 2, def D.PR, 443/97 e successive modificazion.




ATTENZIONE:
| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le. dlchlaramonl
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco. .

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

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

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

_ {1 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

< QA tenute in degosito in celazione al contratto di deposito o
* ad ur contratto di mandato ad acquistare o a vendere.

[ di sua proprietd;

0O da esso prodotte o vendute;
01 prese in comodato,;

0O prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

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

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

Qdi sua proprigt;‘a: 0 prese in.comedato; O prese in locazione,

& costituiscono trasportc accasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
{o def suo legale rappresentante)

(*} Dichiarare I'ipatesi o le ipotesi che rcorong. .
'ON B + La dichiarazione B} va fatta anche nel ¢aso che il trasponto, oltre ¢he essere occasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste nella
licenza e va quindi aggum:a a quelld di cui alla lettera A).

\ 4

1



Y

CEDENTE: Dz, Dipendesza, Domiciia o Residenaa, Pariits MA

O.R.M. SR
Via W. Tobagi, 24 -
. 72026 8. PANCF‘A
‘Part. WA 00

Zona Art.

220 074t

1O SAL. (BR:

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) DR 472 el 14.08.1906 - DR, 695 del 212,196

v Lesddeody]
E]ﬂe\::’t;re [7] cedente cessionario

CESSIONABIO; Drtta, Dipendenza, Domiciite o Residenza, Partita MA

M S0

LL0G0 DY DESTINAZIONE (se dverso dallindinze del cessionario) £ VARIAZIGN] i

WA C. Baqrar( 4§57

(D 4 |

T4 0N wro

CAUSALE DEL TRASPORTO

QUANTITA

oS BRI

Lk s= 3N CJLAVONO

©  DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qualitd)

¥S. ORD: H.

S, 567

R (PR ESC A

(Do ActA POR R

V%

YWellAvde COM P To

VETTORE: Diita, Domicilio o Residenza

TOTALE €

DATA E ORA DEL RITIRD

r1||||r‘l|

mml.ii

wagdenter

Consegna o inizio trasporto @ mez0 ————
! cessionario

234{42]42&0 3 k

BENGTAZION - VARIAZION)

HUMERD PROGRESSVD T%,\&aéimm

1807CD33

(1) Solo In caso o utifzzo in sfspituziche deva certificazione fistale,
(2) Al sensf deli'art. 3, comma 2, del D.RR} #41/97 e successive modificazionl,



T . .

.. ATIENZIONE: .- T

1 fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante., = aNEET
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compitare le’ dichiafazioni
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco. .
- -
DICHIARAZIONI

ai sensi dell"art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4,72 ¢ della Legge 132/1987

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

It sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in canto proprio n. Ly
dichiara che_le seguenti cose sano (*): i . T

0 di sua prapriet; , ’ {0 da esso elaborate, trasformate, fiparate o simili; |

0 da esso prodotte o vendute; O tenute In deposite in relazione al contratto di deposito o
O prese in comodata; ad un contratto i mandato ad acqulstare o a vendere;

o prese in locazione;

R \ * Fima loggiblle @el ttolare, - —
{o del suc legale rappresentanze)

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

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

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

e costituiscono trasporto accasionale per le seguenti esigenze N

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

(*) Dichiararg Ipotesi o le lootesi che ridorreno.

N.B - dichizraziore B) va fattz anche rel caso che' 1l tresporto, olire che essere cecasionale, comprende cose che rientrana fra quella proviste
nella licenza e va quindi agglunto a quella di cui atla letiera A
S



| AMAT. S[.')A — Area Tecnhica 3? OZ (TZ’

RAPPORTO DI VERIFICA
RELA TIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A
DITTE ESTERNE

~

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. gz ‘R TARGATO

Ovvero
ALTRO: o

DITTA: O W
LAVORO: BQ/%W&(R a{a WMM
[V~ - 21448

FATT. N. é (é f data &)/ %32/% {

Nota Uff. Acquisti N. fgoe& data 2 ?/D ?/¢—?

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data__ . N, data
ord. tavori N.C295H data//J/#z/f); N. data
Ord. ricambi  N. data___ data

DDT andata N. ?fé\ data /;%ﬁf N. data_
DDT ritorno N. ,_? j data 2{/? ;’& : N. data

DDT rest. Ric. N. data i N. data
E’ stato verificato che fe lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditfta sopra riportata, di

cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

24‘94 -’?‘P oltre IVA € 5\21 ?2 Tot. € POO( ¢O

sono state eségwte in conformita ai patti contrattuah

Taranto li R / ¢2 / ¢8

IL TEC, INCARICATO It CA}Jﬁ FFICIO TECNICO
DI SEGU LAVORI

RTINS Sy

~AmAl.. j Mod. “Rapporto di verifica” Valida “Area Tecnica” Rev. 00 del 23/10/2003 Pag. 1/1




Vig Waiter Tobagi, 24 zona art,

E-Mail; erm@ormsri.net

T2026 - San Pancrazio Sal. {BR)
Tel. 0831.6686778 - Fax 0831.6868094

ALCANE]

IVECO

isbus
1IVECO

SURC CARDAN 2000

Dmrrﬁ Turttine

E LI B ARG

Sarvizi o rmgnuteazions o riparaziong veioell induscrisd o bus Moerazions rmeszi speciall o rimorct, comirmercisiizzazione rcecegl

Deposito di Partenza
Via Walter Tobagi,24 Zona Artig. 01 / FATTURA ACCOMPAGNATOR'A
72026 San Pancrazio Salentino BR 7 GEN 2013 ’ Cliente Numero Data Pag.
Tel, 0831-666778 Fax 0831-668094 006046 FT/ACC/0004645 20/12/2012 1
Spett.Le
Destinazione A.M.A.T.
A.M.A.T.
VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTO TA Tel, Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente COperatore
00146330733 Vendita 565 Vvito Tundo
Codice Fiscale Pagamenta Coordinate Bancarie o Banca Interna
00146330733 RD 60 GG FM -
Modalita consegna Porto Venditore Aspetto esteriore Colli Peso
000011187
Articolo Descrizione UM| Quantita Listino Prezzo Sc. Valore lva
Ordine STD/1200051 Rif. 565 [ %
BUS BREDA AVANCITY - SOC. 5§5 RIC] INIVA 32 ,
N° CIG : z7207CALCA 3,/ el
VS. ORDINE: 22055/UT del 18-12-2012 DATA DI REGISTR GE—ZIT
DEU 021136956 POMPA AD ALTA PR PZ 1,00 1,304,750 1.304,750C((30) 913,33 p1
DEU 02931530 ELEMENTCO FILTRANTE P 1,00 44,890 44,890 |(30) 31,42 p1
DEU 04291642 PREFILTRO COMB, TCD6L2013 2V PZ 1,00 116,280 116,280 |(30) 81,40 p1
IVE 29095938 SERIE PASTIGLIE FREN PZ 1,00 219,000 219,000 |({30) 153,30 pP1
IVE 2995553 KIT-PINZA FRENI PZ 1,00 198,000 198,000 |{30) 138,60 1
DEU 02931522 ELEM,FILTR,OLIC PZ 1,00 38,670 25,000 ({54) 17,50 p1
DEU 01183154 CINGHIA EX 01182369 Pz 1,00 91,270 91,270 [(30) 63,89 p1
RHI 119736 RT 58809 MERCEDES NR 1,00 178,000 127,270 |(50) 89,09 p1
CUSCINETTO TENDICINGHIA
DEU 04908784 GALOPPINO EX 04901945 PZ 1,00 119,870 110,870 |(30) 77,61 pP1
DEU 04505819 TENDICINGHIA EX 04900262 Pz 1,00 286,910 286,910 ((30) 200,84 P1
DEU 04908783 GALOPPINCO EX 0490 0367 Pz 1,00 92,620 92,620 |(30) 64,83 R1
BRT 19471 C301500 FILTRO C 30 1500 NR 1,00 99,000 99,000 |{30} 69,30 R1
IVE 425505892 CLIQ MOTORE LD7 P2 33,00 7,290 7,290 240,57 R1
MANUTENZIONE TOTALE MOTORE NR 8,00 20,000 160,00 p1
MANUTENZIONE TOTALE VEICOLO NR 6,00 20,000 120,00 B1
RIPRISTNC IMPIANTQ ALTMENTAZJIONE NR 6,00 20,000 120,00 R1
Totate merce Spese trasp. / Imb. Imponitilf IVA | Impaste / Esenzioni TOTALE IMPONIBILI
2.141,68 2.541,68 21 533,75 2.541,68
Sconto pagamonto | Spese incasso 't%’ Odoooono 0ooon Ooog g TOTALE IMPOSTE
& % _ = - 533,75
Netto merce Altre spese ;o e E - 2 % = c%) § is: TOTALE
2.141,68 éﬁf‘: %%’%%%g% £ 8SE 3.075,43 EUR
fcadenze 28/02/2013 3.075,43 é{‘\\)’lg E@ﬁfggééﬁg Egé
I~ |BESESSEEEY FES
Data g Gra Inizio trasporio Firma vettora = 1NJ u&-_l Ha:-‘ tf:"@ﬁ? ﬁ%ﬁt_c_-" L%—_,‘- zj g 8’ &wé {_::,: Rirma Destlnatario
20/12/2012 09:56:06 g = CEMERESINEEEE
z £ En,‘r'\"l*—wgrcu_n.h_%%ﬁ'

Capitale Socisle Eure 51.128.00 - Tribunate i Brindisi §. 1324 -

Registro souietd ~ COLAA Brindisi N.38801 - Codice Fiscals e Partila VA 001 16220740




Fon P

‘ LI 5
sri officine rettifiche motori ‘g,‘,,;....

-

Vie Waiter Tobagi, 24 zosn: a(l';.m RicAwE! { = 7 @ R0 cATDAN 000 & & ASSOTIATO

72026 - San Pancrazio Sal. i w4 ASTRE d E 3 siAM

Tol. 0831.886778 - Fax 0831666094 IVECO resbus DETE LR bme SoMEARDIN OEDD
s S AX

E-Mail; orm@ormsr.nst

Servizi di rnanutenzions & riparazions velcali industrieli e bus, riperazions mezzi speclali & rimorchi, egrnmercializzazione ricemibi

Deposito dl Partenza
via Walter Tobagi,24 Zona Artig. 01 - / FATTURA ACCOMPAGNATORIA
72026 San Pancrazio Salentino BR -7 GEN 0 i Cllente Numero Data Pag.
Tel. 0B3l-666778 Fax 0B31-668094 } 006046 FT/ACC/0004645 20/12/2012 1
Spett.Le
Destinazione R.M.B.T.
A.M.ALT.
VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA ’
74100 TARANTO TA Tel, Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Operatora
00146330733 Vendita 565 Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamaente Cocrdinate Bancarle o Banea Interna
00146330733 RD 60 GG FM
Modalith consegna Porto Venditore Aspetto esteriore Colii Peso
000011187
Artlcolo Descrizlone um) Quantita Listino Prezzo Se. Valore va
Ordine STD/1200051 Rif. 565 (&5
BUS BREDA AVANCITY - 50C. 565 RiC NIVA 3&
N° C I G : Z7207CAlCA - )
VS. ORDINE: 22055/UT del 18-12-2012 DATA DI REGISTR] 1o =5,
A 212
DEU 0211365€ POMPA AD ALTA FR P2 1,00 1.304,750 | 1.304,750((30) 913,33 p1
DEU 02931530 ELEMERTO FILTRANTE P2 1,00 44,890 44,890 ((30) 31,42 p1
DEU 04291642 FREFILTRO COMB, TCD6L2013 2V FZ 1,00 116,280 116,280 |(30) 81,40 R1
IVE 2995938 SERIE PASTIGLIE FREN . PZ 1,00 219,000 219,000 |(30) 153,30 R1
LvE 2895553 KIT-PINZA FRENI P2 1,00 198,000 198,000 ({30} 138,60 R1
DEU 02931522 ELEM, FILTR,0LIO PZ 1,00 38,670 25,000 [{54) 17,50 p1
DEU 01183154 CINGHIA EX 01182369 . P2 1,00 91,270 91,270 |(30) 63,8% pR1
RHI 119736 RT 58809 MERCEDES NR 1,00 178,000 127,270 |(50) 89,09 R1
CUSCINETTO TENDICINGHAIA
DEU 04908784 GATOPPINO EX 04901945 ’ PZ 1,00 110,870 110,870 (30} 77,61 p1
DEU 04505819 TENDICINGHIA EX 04900262 P2 1,00 286,910 286,910 |(30) 200,84 pP1
DEU 04908783 GATLOPPIND EX 0450 0367 P2 1,00 92,620 92,620 |(30) 64,83 R1
BRT 19471 C301500 FILTRO € 30 1500 [NR 1,00 99,000 59,000 (¢30) 69,30 Bl
IVE 42550592 OLI0O MOTORE LD7 P2 33,00 7,290 7,290 240,57 p1
MANUTENZIONE TOTALE MOTORE NR 8,00 20,000 160,00 Rl
MANUTENZIONE TOTALE VEICOLO [NR 6,00 20,000 129,00 p1
RIPRISTNO IMPIANTO ALIMENTAZIONE NR 6,00 20,000 120,00 R1
‘Totals merco Spesa trasp. / imb, Impeniblii WA | Imposta!Esenzion] TOTALE IMPONIBIL]
2.141,68 2.541,68 21 533,75 2.541,68
Sconto pagamente | Speso Incasso EY'E oDOocoOonoog nooo o TOTALE IMPOSTE
< g _ = o 533,75
Netto morce Bltre opess 29 wE eE o & E TOTALE
Z.141,68 §~d’r“ §§§§EE"’ 2 g 3.0
En _; E-_ : gg & = .075,43 EUR
rcadente 28/02/2013 3.075,43 E,:NE %EL%E%%E%ES_E Eﬁ-‘-‘:
F hé§§§5ﬁ§§§§§cEEE i
Data o Ora Inizio trasporto Firma vettora FERGIEEE S D= =2 irma Destinatario
20/12/2012 09:56:06 g % &Eﬁgﬂéggéﬁﬁggﬁ i
g L E sl wPToen o, ERo

Capitale Saciale Euro 51.128,00 - Tribunale di Brindist N. 1324 - Registro sociata - C.C.).A.A, Brindisi N.38801 - Cadice Fiscale e Partita IVA 00116220740



VISsSTI

1Y

A

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI Y UFFICIO PERSONALE .
verifica condizione, ordine’e contratto verifica visite di accertamento sanitario del personale
Data scadenza pagamento
Contr. Rep, n. . del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Delib. C.A. n. del
B IL RESP, UNITA' PERSONALE
Delib. C.A. n. del per gupenvisione
' DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UEFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI ‘
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA, g\
Delib. C.A. n. j deo ?
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento preS/mt\a DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Dﬁjg\ @/l A FIRMADEL R SABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
’} ‘ per supervisione
IL KESP. UNIT ONTABIL!I‘IA' E BILANCIO [DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
p supervisiome
DATA FI
0 -h0r%
\/ UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori
™

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

[Data scadenza pagame 0‘ \2@ / @;2 / ¢’?

Data scadenza pagamento w ? /p FIRKEA RESPONSABILE
popz] |
DATA FIRMA IL RESPONSABILBUNITA’ TECNICA
isione
DATA SPONSABILE
UNITA’ AA.GG. E PP.RR. NOTE: \}
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ..........cccovvvviiviriinnins Prot.......ccvvnviiiiiinn.

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




CERTIPI,

N aoli200p o

Azienda per la Mobilita nell’Area di Turanto . SINCERT 123 08
prot. 2205j JUT ' Taranto, fi 18.12.2012
Spett.le
ORM srl

Via W Tobagi, 24 z.i.
72026 San Pancrazio S. (BR)
Fax n. 0831 668094

OGGETTO: Bus 565 - manutenzione veicolo con sostituzione dell'o-
lio motore, filtri, kit tendicinghie e cinghie, pastiglie freno anteriori
e ripristino impianto alimentazione. (Autorizzazione ai sensi dell'art.
13 - comma 2 del "Regolamento per gii appalti e forniture").C.1I.G.
Z7207CA1C4

In relazione al vs. preventivo dellimporto complessivo di € 2.777,49 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n® 20871 del 28/11/2012) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, si emette ordine per un importo complessivo di €
2.618,17 + IVA, finalizzato all'emissione della fattura.

Si precisa che:

1) sui ricambi & stato applicato lo sconto del 30%;

2) sull" importo del presente ordine € stato stornato I' importo del pre-
filtro gasolio, erroneamente preventivato per due volte;

3) il pagamento sara effettuato a 60 gg. dalla data di emissione della

fattura stessa.

Nota: Il numero diC.I.G. ino

IL DIRETTORE [GENERALE
Ing. Giovanni ichecchia

Societd per Azioni con Socie unico soggetta a direzione e coordinamento da parte det Comune di Taranto
Via €. 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

pag. 1



A.M.A.T. SpA — Area Tecnica

!"L

39485

' RAPPORTO DI VERIFICA
RELA TIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A

DITTE ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. %5 TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: JQ /v{

LAVORO: R_’{)/e.rb\a—a/(,b ﬂ(/\- M”L’L\w

[

2{/5 $5¢)

earr.n A0 ana /LI

Nota Uff. Acquisti N. _ data
Delibera N. data

Lett. Incarico data N. data
Ord. lavori N. 2&93 { dataﬁ/ig/¢3 N. data
Ord. ricambi  N. data N. data
DDT andata N._ &P data 2 /¢//¢8 N. data
DDT ritorno  N. f 0 data d ,W%f N. data
DDT rest. Ric. N. data ; N. data

E’ stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata, di

cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

?SL\L éf oftre IVA € YZ} k Tol. € Z @PJ\4}

sono state esegu.-te in conformita ai patti contrattuah

Taranto li /ﬁg(@ ?[/’&3

IL TECNIQO INCARICATO
DI SEGURRE | LAVORI

IL CAPO UFF

TECNICO

Led
PRI RTRRE NPT,

Mod. "Rapporto di verifica” Valida "Area Tecnica”

Rev. 00 del 23/10/2003

Pag. 1/1
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Lufdl) 651203033 £2) A sens! deart, 3, comma 2, del B.RR. 44107 ¢ SzS F winhesa: [2]




ATTENZIONE:

i fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. . .
Per non pradurre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dlchlarazlom
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco.

LY

DICHIARAZIONI
ai sens] delVart. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del DM, 13.4.79 e della Legge 132/1987

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

Il sottoscritto, titolare di licenza all’autotrasporio di cose in conto proprie n. '
dichiara che le seguenti cose sona (*):

1 di sua proprieta; Q) da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
0 da esso prodotte o vendute; O tenute in deposito in relazione al confratto di deposito’o
O prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.

0 prese in locaziong;

Firmna leggibile de! titolare
(o del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE D! COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICC SUPERIORE A KG 3.500

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

QD di sua proprieta; 1 prese in comodato; [ prese in locazione,

& costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibite del titolare
{0 del suo legale reppresentante}

(*) Pichiarare {'ipotesi o le lpctesi che ricotrono.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel casn che il trasporto, oitre che essere accasionale, comprende ¢ose che rientrano fra quelle previste nella
En:enza @ va quindi agglunta a quella di cul-alla lettera A,



CEDENTE: Ditta, Drperctenza, Domicio o Residenza, Partta VA

DOCUMENTO DI TRASPORTO

0 R .M -2 48 F;;;‘a Art {D.d.t.) orr 272 06114081995 - DPR 696 cel 21.12.1996
\ia W. Tobagl, - . "
R )
72026 S. EA%Cff%'% 2‘:}1“7(? NSO W83 (204
Pant. VA 0 a mezo:
[J vettore [ cedente wcessionario
CESSIDNARKY: Dntt2, Dipendenza, Domiciha o Resdenza, Putta VA LUOGO [ DESTINAZIONE (32 civersn Hallmdiizzn del cossionanio) E VARIAZON

N o T RO
i CRNrefyze 637 (D, i
T A/ NV TOo

$ALE DEL TRASPORTG

1 in conto
] asaldo:

~ RIS (e P iknvro 4008 Paafoat
~ The(d vie M Plei

ASPETTO ESTERIORE DEI BENI

/AT A

VETTORE! Ditta, Domicilio o Residenza

TOTALE €

DATA E ORA DEL RITIRO
L
L

oYy { Fal
. DATA [ Firfef, DEL CONDUCENTE \ /1
o oviowseros e s s 4 { 2l 2o oo OB /4

FRNOTADONM - VARAZON KUMERQ PROGRESSIVO f e

(1) Safo in caso df uliizze in sostituzione defia certificazione Miscale.
1807CD33 (2) A sensi deff'art, 3, comma 2, def D.RR. 441/07 e successive motificazioni. ﬂ



T

. ATTENZIONE: " . - A
| fogli di questo bollettario' sono in‘carta chimica autorlcalcante Y ALy
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare e dichiaraziodl
sottostanti «a foglio singolow & non a ricalco.

'

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

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

Il soRtoscritto, titelare di licenza all'autotrasporto di cose.in conto proprio n. : C
dichlara che le seguenti cose sono_(*):. .

Q di sua proprietd; Q da esso elaborate, trasformate, riparate o simii;

D da esse prodotte 0 vendute; B o tenute in deposito i i relauone al contrattd di deposito o
O prese in comodato; . ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;
a prese In locazione; - ' N

Firma leggibile dej titolare
{o de! suo legale rappresentante) -

1

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

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

dichiara che le seguenti cose sono (*):
0 di sua proprieta; 0 prese in comodato; 0 prese in locazione; .

€ costituiscono trasporte occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

{*) Dichiarere I'ipotesi a le ipotest che ricarono.
N.B - dichiarazione B) va fatta anche nal caso che i trasporto, altre che essere occasnnn(.le comprende cose che rigntrano fra guelle prewste
nella ficenza e vo quindi aggiunta a quella di cui alia lettera A).
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CEDENTE: Diata, Dpencenza, Domicks o Residenza, Partrta VA
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A
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ANNOTAZON - VARIAZIONI

HUMERQ FROGRESSHD -

~

,
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11) Soko it casd ¢ utizo i seshizions della certicazione fiscate.
(2] AT sensd gellart. 3, comma 2, def D.ER. 441/97 e successin modifcazioni.




ATTENZIONE:

| fogli di quiesto bollettario sono in carta chimica autoricalcante. ~
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le &chiarazioni

sottostanti «a fogiio singolos & non a ricalco.

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

A} TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESC COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3,500

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

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

1 da esso prodotte o vendute; T tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o

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

3 prese in locaziong;

Firma leggibile del titalare
(0 del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTQ OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVC A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sotigscritto, titolare di licenza all’autotrasporte di cose in conto proprio n. .
dichiara che le seguenti cose sono (*):

A di sua propriatd; [ prese in comodato, O prese in lecazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
fo de! suo legale rappresentante)

(*} Dichiarare 'ipotes| o le ipotesi che ricarrono.
N.B. - ia dichiarazione B) va fatla anche nel caso che il trasporia, oltre che essere octasionale, comprends cose che rientrano fra quelle previste nella
licenza e va quindi aggiunta a quetla di cui alla fettera A,



srfi aoffigsine rettifiche muofovi

Via Walter Tobagi, 24 zonaar. RGN = g P — &
72026 - San Pancrazio Sal. {BR) lveco )4 @'M‘#‘f@m . - ‘&
Tel. 0831.668778 - Fax 0831.668094 rsbus OETZ Turbing OMBARDING

1o

E-Mail: crm@ormsr.net
Swrvizi f rranutenzions e riparazione velooll induscriall 8 pus. ripereziong mazzi speciall & rimorok, sorvmmercializzaciona ragaeribi

Deposito di Partenza

Via neites mobsgis2 fons Areis. N FATTURA ACCOMPAGNATORIA

72026 San Pancrazio Salentino BR Cliente Numero Data Pag.
Tel. 0831-666778 Fax 0831-6680%4 006046 FT/ACC/0004646 20/12/2012 1
Spett.Le
Destinazione A.M.A.T.
A.M.A.T.
a
* 7 GEN 200 VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTQ TA
74100 TARANTO TA Tel. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Operatore
00146330733 Vendita 574 Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento Coordinate Bancarie o Banca interna
00146330733 RD 60 GG FM
Modalita consegna Porto Venditore Aspetto esteriore Colll Peso
000011196
Articoio Descrizlone UM| Quantita Listino Prezzo Se. Valora Iva
Ordine STD/1200052 Rif, 574
BUS BREDA AVANCITY - SOC. 574
N° € I G: Z8F07CI9FC7
V8. ORDINE: 22081/UT del 19-12-2012
DEU 01340622 VALVOLA MAGNETICA FZ 1,00 139,270 139,270 |(30) 97,49 p1
DEU 02113696 POMPA AD ALTA PR Pz 1,00 1.304,750( 1.304,750((30) 913,33 p1
DEU 02931530 ELEMENTQO FILTRANTE P2 1,00 44,890 44,890 |(30) 31,42 p1
DEU 04291642 PREFILTRO COMB, TCD&LZ2013 2V PZ 1,00 116,289 116,280 |(30) 81,40 p1
RIPRISTINO IMPIANTC ALIMENTAZIONE COMB, |NR 10,00 20,000 200,00 p1
RIC N.IVA % 2 P4
DATADI REGISTR._____ o
Totale merce Spese trasp. / Imb. Imponibiti IVA | Imposte [ Esenziont TOTALE IMPONIBILI
1.123,64 1.323,64 21 277,96 1.323,64
Sconto pagamenta Spese Incasso
pay pe .g oooon COo000Qooo O TOTALZE-?I-TM::SOSTE
= €t g % =4 '
Netto merce Aftre spese = — w2 o = = TOTALE
29S| =265 £ 2 o3
F 1.123,64 g A= =z §E g2 1.601,60 EUR
cadenze  28/02/2013 1.601,60 g (= [ = = W .
i o s 2 R Rl =
Data e Ovra Inizfo frasporto Firma vettore 5’;_ [ Q {i g% § ;‘—:’é :—% % 2'2» :.‘11’ Fimma Destinatario
20/12/2032 10:13:37 = 1= FE =24 EEEE
- L B L i i
S L‘Lai{..nLl—m_]D—__J_._;__;;;;:;;:;-— _, -,;:,, i

Capitale Socizla Fuyro 51.128.00 - Tribunale di Sringisi N, 1324 - Ragistre sotistd - C.CILAA, Brindisi N.38801 - Codire Fiscale & Partita VA Q0116220740
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srl

officine vetiifiche moteri

Via Welter Tobapt, 24 zona art.

72026 - San Pancrazio Sal. (BR)
Tel. D831.866778 - Fax 0831.668084

E-Mail; orm@ormsrl.net

AlCAME]

IVECO

irisbus
Iveco

CURO CARDAN 2000
-

&

Turbine

FAY

LOMEBARDIN

AB3OSIATD"

o

Servizi df menutenziona e riparaziane veicoli Induscrisli e bus. ripersziens mezzi speciali e rimorchl, commearciafizzezione ricambd

Deposito di Partenza
via Walter Tobagil,24 Zona Artig. 01 ’ G o
72026 San Pancrazic Salentinc BR Cllente Numero DPata Pag.
Tel. 0831-666778 Fax 0B31-66B034 006046 FT/ACC/0D04646 20/12/2012 1
Spett.Le
Destinazione A.M.A.T.
A.M.A.T. b
7 GEN Ims VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTO TA Tel. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Operatore
00146330732 Vendita 574 Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamenteo Coardinate Bancarle o Banca Intema
00146330733 RD 60 GG FM
Modalita consegna Porto Vanditore Aspetto esteriore Colil Peso
0000111596
Articolo Desorizione UM| Quantita Listino Prezzo Sc. Valors Iva
ordine STD/1200052 Rif. 574
BUS BREDA AVANCITY - SOC. 574
H° C I G: EBFOJCIFCT
VS. ORDINE: 22081/UT del 19-12-2012
DEU 01340622 VALVOLA MAGNETICR P2 1,00 139,270 139,270 ((30) 57,4% p1
DEU 02113696 POMPA AD ALTA PR PZ 1,00 1.304,750| 1.304,750 |(30) 913,33 Rl
DEU 02%3153¢ ELEMENTO FILTRANTE P2 1,00 44,8590 44,890 |(30) 31,42 R1
DEU 04291642 PREFILTRO COMB, TCD6L2013 2V P2 1,00 116,280 116,280 [(30) 81,40 R1
RIPRISTINO IMPIANTO ALIMENTAZIONE COMB. |[NR 10,00 20,000 200,00 €1
RIC N.IVA g 2 ?4
DATA DI REGISTR. L akn
Totale merco Spese tmsp. / Imb. Impenibil WA | Imposte / Esanzion] TOTALE IMPONIBILT
1.123,64 1.323,64 21 277,56 1.323,64
Seent mento | Spesel
conto pagamel pese Incasso E oo g O000D0oDBOnO0 o TDTALZE'?!TM:'?STE
# J - r
. o~ = o E =] 2
Netto merce , Altre spese B E % % - g %. E 2 % = TOTALE
T 1.1;?';:/2013 1.601,60 SNl EESocEs ¢ BS ~-01.60 =R
cadenze 3 . B = HEooEESES W =
' é’\zgggaggﬁsaa s |
AN |HEESS¥EaEa BB ||
Dsta o Ora lnlz{u trasporto Flrma vettore & leg ‘e_;’ o ;gn@skgp u.uu % EO: ZE % % Firma Destinatarlo
20/12/2012 10:13:37 g = ISP SURIS=PREEE
= B ou Lo e
=~ H.lli}'—hl—i—l -—?—d—l_J’_jT:‘.:ﬁﬁ.'\:;S, .

Capitale Saciale Eurc 51.128,00 - Tribunale ¢i Brindisi N. 1324 - Registre secigta - C.C.1.A.A. Brindisi N.36801 - Codice Fiscale e Partita VA 00116220740
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione; ordine'e contratto

UFFICIO PERSONALE e
verifica visite di accertamento sanitaric del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n. . del
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
Delib. C.A. n. ) del
- IL RESP. UNITA' PERSONALE
Delib. C.A. n. . del per supsrvisione
’ DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, document] e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n, del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. 6 P deI@ ?
Delib. C.A. n, del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunte/ \ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DAT(&\ FIRMA DEL RE IL RESP. UNITA' TECNICA
77 | ' per supervisione
IL R)‘:{SP UNITA' CONT BI ITA(E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
supervisione
DATA Fl MA
90-06 o5

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagam So /® > /4_}

Data scadenza pagamento

ig/@g/¢) FIFWQEL RESE:NSABILE

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA® TECNICA
DATA
UNITA' AA.GG. EPP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel .......................cces Prot. s

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

DATA FIRMA




3 S;:“Mr% o
‘ g - ¥ 504 it i&
Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto %, smicen [t
prot. 2 ZOQi JUT Taranto, i 19.12.2012
Lavoro n® 31
Spett.le
ORM srl

Via W Tobagi, 24 z.i.
72026 San Pancrazio S.
(BR)

Fax n. 0831 668094

OGGETTO: Bus 574 - ripristino impianto alimentazione con sosti-
tuzione della pompa A.P. , filtri e valvola. PROCEDURA 2/A. C.1.G.
Z8F07C9FC7
In relazione al vs. preventivo n°® XC/PUB/12000100 dell'importo di €
1.403,89 + IVA (assunto al protocollo aziendale n® 20874 del
28/11/2012), riferito ai lavori gia eseguiti e descritti in oggetto, al fine di
regolarizzare la pratica, si emette ordine per un importo complessivo di €
1.323,63 + IVA, finalizzato all’emissione della fattura.
Si precisa che: '
1) si ricambi & stato applicato lo sconto del 30%, cosi come convenuto
telefonicamente con il Vs. Sig: Deleva;
2) il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di emissione della
fattura.

Nota: Il numero di C.I.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

3

IL DIRETTORHE GENERALE
Ing. Giovanni\Wlatichecchia

Societa 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 73567 Fax +39 099 7794247 e web: www.amat.ta.it e e-mail: amat@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro detle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
pag. 0 PAGE 1



L ; A.M.A.T. SpA — Area Techica gg;gff

" RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A
DITTE ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. 521/ TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: 0/& H
LAVOR Wkw &V"\{ftL dg‘l«%wt

FATT.N._ 9646  data Co-AC-AT
Nota Uff. Acquisti N. 529*'0/ data 20 02 -A5

Delibera N. data

Lett. Incarico data data
Ord. lavori N. Zw &L data’ﬂj/wz N. data
Ord. ricambi N. data ; N. data
DDT andata N. £.30 _datdS-H-LT; N, data
DDT ritorno N. {;E data ,AS_'VLAZ N. data
DDT rest. Ric. N. data ; N. data

E’ stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata, di
cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

€ //{- 323f& oltre IVA € 275?5 Tot € //K éOJ‘ %)

sono state eseguite in conformita ai patti contrattuali.

Taranto i é 3 -5 'dé

IL TECNIWARICATO It CAP FICIO TECNICO

DI SEGUIRRI LAVORI

M.M Mod. “Rapporto di verifica” Valida “Area Tecnica” Rev. 00 del 23/10/2003 Pag. 1/1

Aoiarde poy ok 1 o h s




i’Ebfa"“K"“ﬁ’“E‘“ﬁ CA'MOBILITA’
\35 1’AREA DI TARANTO S.PA.
. Via C. Battisti,657 '
Tel. 085/73561 Fax 099/7794247
P. iVA 00148330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) crr 472 cel 16.08.1996 - DER. 696 00 21.42.1996

NL3Z2 \OM/ 2040

3 mezza:
[ cedente

] vetiore

|:| cessionario

Wm Domicilig o Resipenza, Parma WA
CFY

LLOGO DI DESTINAZIORE se dnerso daliinginzzo el cessionanal E YARIAZIGHI

Lt

Corl ()Mc m :ut,p (b2 )

CAUSALE DEL TRASPORTO

Jade 2/
Qe ol .

DESCRIZIONE.DEI BENI {natura

VS, ORD. M. DEL

D in conto

. [7] asaldo
IMPORTO *
L]

e. fualita)

54

AN /Le,q/ﬂx

TOTALE € —

cedente

cess;onar io

Consegna 0 inizio lraspornto a mezo

OS'AAJZW\W)H

e .

ANNDTATONI YARIATON

S

HLMLAQ PROGRLOGVD - | ARiA BEL %s:m.-m:

651203033

(2) Al sens! delfart. 3, comma 2, del D.BR. 441/37 e successive modifcazion!,

(1) Sofo In caso di wtiiizzo In sostituzione defla cedtificazione fiscale,




Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di' compﬂare fe-dichiarazioni - -

sottostanti «a foglio singolo» & non a ricalco. Lo TELGRIUL A M

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

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

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autetrasporto di cose in conto proprio n. ,
dichiara che ie seguenti cose scno (*):

[ di sua proprieta; 1 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

1 da esse prodette o vendute; 0 tenute in deposito in relazione al contratto ¢i deposito o
O press in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.
[ prese in locaziong;

fFirma leggibile det titolare
(0 del suo legale rappresentanta}

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIQ
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3,500

Il sottoscritte, titolare di licenza all’autotrasperto di cose in conto proprio n. ,
dichiara che e seguenti cose seno (*): .

Q di sua proprieta; [ prese in comodato; Qprese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

" Firma leggihile del titolare
(o del suo legale rappresentiante)

(*) Dicivarare ['ipetesi o le ipatesi che ricarono.

B. - la dichiarazione B) va fatta anche nel casc che if trasporio, olre che essere cceasionale, comprends cose che nentrano fra quelle previste nelia
licenza e va quindi aggiunta 2 quella di cui alla lettera A).




4w
1

CEDENTE: Dhta, Di;@nderza, Domicitio o Residenza, Parbia VA
.

O.R.M. SR.L.
Via W. Tobagi, 24 - Zona Art.
79026 S. PANCRAZIO SAL. (BR
Part. IVA 0011622074¢

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) Drr 47206l 14.08.1996 - DR, 696 el 21.12.1895

N. 8¢ del H 13|4|{|Z©|lg

a mexo:
[ vettore [ cedente %cessionario

CESSIONARY: Drtta, Drpendenza, Domicilin o Residenza, Partita VA

LUOGO D4 DESTIRAZIONE (se dverso dailindinzz del cessionario) E VARIATIONI

AW AV Lem | a

WA G- Bhri8Td pI3 f%zg H

TANLA W To

CAUFSALE DEL TRASPORTO

Edso D4 C[LAavono

QUANTITA DESCRIZIONE DEI BENI {natura e gualita)

Autowul Hgatup - SoC. 584

VS. GRD. N.

APt (vo RRYA Mo TON G

AT vessA |01

VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza

TOTALE €

DATA E ORA DEL RITIRD

Lo

|
D
Consegna o inizio trasporto a mezzo _eedenis- _4“3 4 #’ ,{ 2
Iy Ml

cessionario

Tols 22" S, 5

:ANNDTAZIDNI + VARIAZICH)

'NUMERO PROGRESSVO ™ | FIRMA DEL CESSIONARIO [

1607CD33

{1) Solo in i utifize in sostituzione defla certificazione fiscafe,
(2) A sensf delf'art. 3, comma 2, del D.PR. 441/97 e successihe mocificazion!,




o ATIENZIONE: 0 UL

| fogli di questo hollettario sono in carta chimica autoncalcante E -
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega d| compilare le dlchlarazmm
sottostanti «a foglio singolo» € non a ricalco.

DICHTARAZIONI
aj sens! dell'art. 39 della Legge 208/1974, dell'art. 4 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIQ; - '
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERICRE A KG. 3. 500 vt

11 sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasperto di cose in conto proprio n. - A
dichiara che le seguenti cose sono (*): oo . ) . .-

0 di sua propriété; L N D da esso elabomte. t:asfurrnate rlparate 0 Slml|l,
0 da esso prodotte’ o vendute; © . - o'tenute in deposno in relazxone &' contratto di deposnto [+}
a prese In comodato: ad un contratie di mandato ad acquistare o a vendere;
0 prese in locazione;

L Lo . . Firma legghile del ticlare .
{o 8! suo legale rappresentants)

B) TRASPORTO OCCASICNALE DI COSE IN CONTO PROPRID
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERICRE A KG. 3.500

II sottoscritto, titofare di licenza all"autotrasporto i cose In cento proprio .,

dichiara che fe seguenti cose sono (*):
0 di sua propriet; 0 prese in comodato; Q prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

[

{*) Dichigrare I |potesn o le ipolesi che ricomono. t o, i

N8 . mch\arauone B) va fatta gnche nel c&so che il I.ra.sporlu blre ¢he essere oceasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste
nella kicenza e va guindi aggurnita a quella di cui alta lettera A).



. o , i m
srl efficine retftifiche maotari & mnbsd
Vig Waiter Tobagi, 24 zona art. S Sur canpav et & ASSGTIATE
72026 - San Pancrazio Sal. {BR) - : S
Tel. 0831.666778 - Fax 0831.668094 I‘IEco risbus DEUTS -:‘i% Tuthine “OMBARDINI m

E-Mail: orm@ormsti.net weco
Sarvizi i menutenzione a riparagzions velcol irdustriall 8 bus, riparaezions Meczi specinli e FIMEECR, COMEErCIBHZZa2ioNa risarrbi

Deposito di Partenza

Via Walter Tobagi,24 Zona Artig. ° 01
: / FATTURA ACCOMPAGNATORIA

72026 San Pancrazio Salentino BR "7 oEN % Cliente Numero Data Pag.
Tel. 0831-666778 Fax 0831-668094 005046 FT/ACC/0004648 20/12/2012 1
Spett.Le
Destinazione A.M.A.T.
A.M.A.T.
VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO Th
74100 TARANTO TA Tel. rFax
Partita IVA Causale Riferimento Agante Qperatore |
00146330733 Vendita 572 Vito Tundo |
Codice Fiscale Pagamento Coordinate Bancarie o Banca interna |
00146330733 RD 60 GG FM
Modalitd consegna Porto Venditore Aspetto esteriore Colhi Peso
000011209
Articolo Descrizione UM| Quantita Listino Prezzo Sc. Vaiore Iva
ordine STD/1200053 Rif. 572
Rif.Offerta 1200103 del 27/11/2012
BREDA AVANCITY S0C,. 572
DEU 04297148 SERIE RIC,DI RIPAR PZ 1,00 409,680 409,680 [(30) 286,78 P1
DEU 02113696 FOMPA AD ALTA PR PZ 1,00 1.304,750 | 1.304,750](30) 913,33 p1
DEU 02931530 ELEMENTO FILTRANTE P2 1,00 44,890 44,890 ((30) 31,42 p1
DEU (04291642 PREFILTRO CCOMB, TCD6AL2{13 2V PZ 1,00 116,280 116,2801(30) 81,40 p1
RIPRISTINO IMPIANTO ALIMENTAZIONE COME, |NR 8,00 20,000 160,00 P1
IRIC N.IVA, 3 2 ?5
DATADI REGlSTR._ﬁ/‘f/_. }/{L
Totale merca Spese frasp. /imb. Impaonibiti VA | Imposte / Esenzion! TOTALE IMPONIBILI
1.312,93 1.472,93 21 309,32 1.472,93
=l
Scento pagamento Spese incasso E’Vw{ oo E 0oooo D0apaag [ TOTALE IMPOSTE
<L = —
SIS
Netto merce Aitre spese = r = % % !?2 ﬁ = E 2 o § TOTALE
| 1.312,93 NI FES S_ﬁgﬁ ES. 1.782,25 EUR
cadenze  28/02/2013 1.782,25 A :._F;_.g?éiq;&;dg;gg" & = =
e J LESER#aa EES
i INEEEESsEE S5S
Data o Ora inizlo trasparte Firma veftore -z o= Eiim;a:gpmuggmﬂ a &= = =t | Firma Destinatario
[ 7]
20/12/2012 10:24:00 2 8 oy N oy sy
< oA, ca SRS £

Capitale Sociale £uro 51.128,00 - Tribunale di Brindisi N. 1324 - Registro sociata - C.C.LA.A, Brindisi N.38801 - Codice Fiscala & Partita VA 00116220740
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'
srl officine reffifiche motori \man®

ASSOGIATO

L8 oEm

Via Walter Tobagi, 24 zena art. S

72025 - San Pancrazio Sal. {BR} IVECO

Tol. 0831.665778 - Fax 0631.668095
E-Mail; orm@ormst.net

Serwvizi di manutenzione s riparazione valcoli indJs:

Turbine

zrinl} & bus. riparozione meszzi speciall @ rimorchi, commaeareializzazions ricemai

Deposlto di Partanza
via Walter Tobagi,24 Zona Artig. 01
’ FATTURA ACCONMPAGNATORIA
72026 San Pancrazio Salentino BR "7 oFf 00 Cliente Numere Data Pag.
Tel. DB31-66677B Fax 0B31-668094 Q06046 FT/ACC/0004648 20/12/2012 1
Spett.Le
Destinazione A.M.R.T.
A.M.A.T.
VIA CESARE BATTISTI, 657
¥IA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARRNTO Th
74100 TARANTO ThA Tel. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agante Operatora
00146330733 Vendita 572 Vito Tundo
Codice Fiscala Pagamanto Coordinate Bancarle o Banca Intema
00146330733 RD 60 GG FM
Modailltd consegna Porto Venditore Aspetto esterlore Colli Pesa
000011208
Artlcolo Descrlzione UM | Quantith Listino Prezzo Sc. Valore fva
ordine STD/1200053 Rif. 572
Rif.0ffertas 1200103 del 27/11/2012
BREDA AVANCITY S0C. 572
DEU 04297148 SERIE RIC,DI RIPAR PZ 1,00 409,680 409,680 |(30) 286,78 p1
DEU 02113656 POMPA AD ALTA PR B2 1,00 1.304,750| 1.304,750|(30) 913,33 Bl
DEU 02931530 ELEMENTQ FILTRANTE P2 1,00 44,890 44,890 |({30) 31,42 pR1
DEU 04251642 PREFILTRO COMB, TCDEL2012 2V P2 1,00 116,289 116,280 1(30) 81,40 Rl
RIPRISTINO IMPIANTO ALIMENTRZIONE COMB. [NR 8,00 20,000 10,00 R1
C e
DATA DI REGISTR. /4 J_,///
Totalo merce Spaso trasp. / Imb. Impontbili VA | Imposte/Esenzion] TOTALE IMPONIBIL!
1.312,93 1.472,53 21 309,32 1.472,93
h=J
Seanto pagamento | Spess moeseo Eny| [HFECD0OOCCOCOOD g TOTALE IMFOSTE
<
Hlal® m% oE E o 308,32
2. Ee=2 o =
Natto marce Aftrs spese 2¥E EEgEeE z = TOTALE
1.312,93 N %%%’Egéé & 872
d .231(321'201 78 T = #Eeg%ém B B8, mdhctlao
cadenze 3 1.782,25 = = b T e Eao
' M JEgEEREEIEY c£ES
s | NEEEEREERSSSeES
Data & Or= Inizio trasporio Firma vattare = oz & FEloegpifucentel 3 g EE_, 3 F % = | Firma Destinatario
< CEREESES
20/12/2012 10:24:00 Z BB .0 P
< Lo ERSRBEnHewHESE

Capitale Sociale Euro 51.128,00 - Tribunale di Brindisi N. 1324 - Registre societa - C.C.LLALA. Brindisi N.39801 - Codice Fiscale e Partita [VA 00116220740
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UFFICIO CONTRATTI-E ACQUIST!
verifica condizione, ordine’e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n. . del
DATA FIRMA DEL RESPCNSABILE
Delib. C.A. n. del
) IL RESP. UNITA' PERSONALE
Delib. C.A. n. del per stipervisione
' DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA,
Delib. C.A. n. 6 3 del Oj
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica datf contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presykﬁ\ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
. yri
DATA FIRMA DEL RESPENSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
(LQ ’5 ' per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

v
IL RE#P. UNITA' COMBILIIA' E BILANCIO

DATA FI

Q6 -5 | Y
\/'

UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

[Data scadenza PagamT:\ 2'@ / 0 2 /@3

Data scadenza pagamento

FIR!\F%L RE?\PONSABIEE

DATA FIRMA

ﬂff@?}/ﬁ

IL RESPONSABILE #&nm TEGNICA

per superfgione

DATA

FIRMA DEL RT“ONSABWE

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

NOTE:

Conferimentodel ..............cccoeeeininn. .

\J\\

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

DATA FIRMA
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto

prot. ZZOQZ JUT Taranto, i 19.12.2012

Lavoro n® 32

CLLLE-TH
AUNI 2y

&
H

Spett.le
ORM srl

Via W Tobagi, 24 z.1.
72026 San Pancrazio S.
(BR)

Fax n. 0831 668094

OGGETTO: Bus 572 - ripristino impianto alimentazione con sosti-
tuzione della pompa A.P. , filtri e valvola. PROCEDURA 2/A. C.1.G.
ZB707C9FC6
In relazione al vs. preventivo n°® XC/PUB/12000103 dellimporto di €
1.566,70 + IVA (assunto al protocolio aziendale n°® 20872 del
28/11/2012), riferito ai lavori gia eseguiti e descritti in oggetto, al fine di
regolarizzare la pratica, si emette ordine per un importo complessivo di €
1.472,92 + IVA, finalizzato all’'emissione della fattura.
Si precisa che:
1) si ricambi & stato applicato lo sconto del 30%, cosi come convenuto
telefonicamente con il Vs. Sig: Deleva;
2) il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di emissione della
fattura.
Nota: Il numero di C.1.G. in aggetto dovra essere riportato in fattura.

IL DIRETJJIORE GENERALE
Ing. Gioviginni Matichecchia

Societd per Azioni con Sacio unico saggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Teranto .
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto  Tel, +39 099 73561 Fax +39 099 7794247  web: www.amal.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
pag. O PAGE 1
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.. +A.M.A.T. SpA — Area Tecnica 8&7 gf ‘é

-

™, RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A
DITTE ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. 52' ZTARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: @ IQ’ M

LAVORO: 4-@ 7‘6\ DL\«"LVM PO Q/{‘/\M/J\LMA

FATT. N. é‘é Q& data_Zp-Al- AL

—
Nota Uff. Acquisti N. 52 OO data X-0C¢- /S

Delibera N. data

Lett. [ncarico N. data data
Ord. lavori N. U@Qz data /;-?/ 460/4/? N. data
Ord. ricambi N. data ; N. data
DDT andata N. EZZ‘[ data B-Y-AC; n. data
DDT ritorno N. - data ; N. data
PDT rest. Ric. N. data ; N. data

E’ stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata, di
cui alfa fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

€ 4[52,25 oltre IVA € BOﬁgz Tot. € /’7(?2/25

sono state eseguite in conformita ai patti contrattuali.

Taranto li 4’5 -03 -4 2

IL TECNIC CARICATO IL CAPOWNFFICIO TECNICO
DI SEGUIR AVORI

X
]

~AMAL. | Mod. "Rapporto di verifica” Valida “Area Tecnica” Rev. 00 del 23/10/2003 Pag. 1/1




CEDESTE: % Prpencera, Dorc: 2 g Resderca, Partza A

ATIENDA PER La mogtyTar | DOCUMENTG.DI TRASPORTO
;"':_EL'AQE& Di TARAN.IOQ}”A { D.RR, 472 del 1410% 1996 - D.RR. 636 del 21.12.1996

Via C. Batlisi.62 57 TN Eé del | /{D/Q/LZM Z

Tal, G98/73581 Fax 008/7704247

[ o e e . amezo:
j \\ P. VA 00148320733 7 vettore i cedente [ cessionano

CESSIONARIC: D, Dipandenza, Damich's @ Res.cunz, Partr if 1UOGO D! DESTINAIGNE (s¢ cverso dolrmdinere del cessongs o) L VARIAZION!

2N O TTwem
BRIV @344_?(, 2. |
g_'(:,?/\lr{(?@%co S (e En -HL Y

CAUSALE DEI, TRASFORTO ~ ] in cont ;
LR, BUS S LY
DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qualitd)

QUANTITA IMPORTO *

A | piotus Al o°<s72 ZeR |
(AL xo Re/SE “ !

V8. ORD. N, DEL

ASPETTO ESTERKORE DET BENI - N Cot PESO HG PORTOQ J
/-) L/ {14 ,l ‘ TOTALE €
ORE: Ditta, Do o o Residenza ATA RA D RITIR( n

Ll | R A :

1 ‘ Cl | : -Mc%\o(/_/\/
P cedente " DEL CONDUCETT

Consegna o inizio trasporto a mezzo o ﬁ")/b AZ%({ﬁ f\{\ \

ASNOTAZION| - VARIAZICH! ‘NURERD FROGRESSRD = | FITMG DEL r,(fs AR

) (1) Salo Jn caso o utiizo in sestituzionh gfa cenicazions fscale.
851203033 (2 Al sensd deWant. 3, comima 2, del D.FR. 441/97 e successie modificaziont.




__.," i.’ 4‘ ! .
’ ATTENZIONE: . T
I fogh di questa bollettario sone in carta chimica autoricalcante.
‘I Per non produrre invclontarie trascrizioni, si prega di tompilare le dlchlaraz!om Sy

sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco. '

= DICHIARAZIONI ' S
ai sensi dell art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legé 13271987 ’
[N - " ;

A} TRASPORTO L1 COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

e B ' r

Il sottoscritt, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in contn propno . . \

dichiara che le seguenti cose sono (*): ‘ i , L. .
0 di sua proprietd; . 0 da esso elaborate, tragformate, riparate o simili;
T da esso prodotie o vendute; \ O tenute in deposito in rblazione 'l contratto di deposito o

O prese in comedato; ad un contratto di mandato ad acquistare o & vendere.

O prese in locazione; o, . s

Firma leggibile del titclare
lo del sup lega'e rappresentante)

B} TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTC PROPRIO -
PER UN PESC COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

Qi di sua proprieta; [ prese in comodato; O prese in locazions,

e costituiscono trasporto cecasionale per le seguenti esigenze:

_Firma leggibile del titolare. _ - |
{0 del suo legale rappresentante)

{*) Dichiarare !'ipotesi o le ipotesi cha ricomono.

N.B. - L2 dichiarazione B) va fatta anche ncl caso che il trasporto, oltre Fhﬂ essere poeasionale, comprende cose che rigntrano fra quelle previste nella
licenza e va quindi aggunta a quella di cui alia lettera AJ
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ORmm officine vettifiche wodtori

Via Walter Tobagi, 24 zona art,

72026 - San Pancrazio Sat. (BR)

Tel. 0B31.886778 - Fax 0831.668004
E-Mail: orm@ormsri.net

nlcawsl

IVECO

isbus
WELO

( / Oﬂ&‘fﬁﬂ\

eusacmmnm

Turbine

i

LOMEBARDINI

Servizi i menutenzione g riparazione veicol induscrisll 8 ous. Fparezione meszi specieli @ rimoregh, cormmerciaizzaTions ricarri

Deposito di Partenza '
Via Walter Tobagi,24 Zona Artig. 01
72026 San Pancrazio Salentinoc BR 7 GEN 2[”3 Cliente Numero Data Pag.
Tel. 0831-666778 Fax 0831-668004 006046 FT/ACC/0004649 20/12/2012 1
Spett.Le
Destinazione ' A.M.A.T.
A.M.A.T.
VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTIL, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTO TA Tel. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Qperatore
00146330733 Vendita 571 vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento Coordinate Bancarie o Banca Interna
00146330733 RD 60 GG FM
Modalitd consegna Porto Venditore Aspetto esteriore Coli Pesa
000011212
Articolo Descrizione UM| Quantita Listino Prezzo Sc. Valore Iva
Ordine STD/1200054 Rif, 571
BUS BREDA AVANCITY - S0C. 571
N°® CIG : 3z0CO7CYFC4
V3., ORDINE: 22083/UT del 19-12-2012
DEU 02113696 POMPA AD ALTA PR P2 1,00 1.304,750( 1.304,750(30) 913,33 p1
DEU 02931530 ELEMENTO FILTRANTE Pz 1,00 44,890 44,890 ((30) 31,42 p1
DEU 04291642 PREFILTRO COMB, TCDEL2013 2V PZ 1,00 116,280 116,280 ((30) 81,40 Rl
RIPRISTINO IMPIANTO ALIMENTAZIONE COMB. [NR 8,00 20,000 160,00 P1
RIC a3 LF€
DATA DI REGISTR. ’ /_ —
Totate morce Spese trasp. / 'mb. Imponiblif IVA | Imposte / Esenzlont TOTALE IMPONIBIL}
1.026,15 1.186,15 23 249,09 1.186,15
Sconto pagamento | Speso Incasse §d— i 1oo0RO00CcOo0oOooodgddg o TOTALE IMPOSTE
H B 2 =
ﬂQ — 5 o 249,09
4 .E“:i‘ o] 5 oZ _o = = !

Netto merce Altre spese !d’ 2mg E2E0 8 o8 TOTALE
o .. = = = bl [t =

1.026,15 PN E B2zzxa22s F OESL 1.435,24 EUR
caden T T T i =
@ 28/02/2013 1.435,24 D./\J ..__%%%,% gﬁs’f%};ﬁoé%g

T  TBEEESs88Nagasy

Data o Ora Inizla trasporio Flrma vettare P.,: = Flrma @rﬂm{:}tgﬁ E =) 8’ Y E :.__‘.'_j 73 u!"@? Destihatario

20/12/2012 10:33:48 2 zl.. o 2 e
d fljlaBdssSsZssSEHME |

. Capitale Sociale Euro 31.128,00 - Tribunale di Brindisi N. 1324 - Registro societa - C.C.LAA. Brindisi N.38891 - Cedice Fiscale e Partita fVA 00116220740




sl efficine reffifiche

metori

-l

xd

Via Walter Tobagi, 24 zoha art.
72026 - San Pancrazlo Sal. (BR)
Tel. 0831.866778 - Fax 0831.668094

E-Mail: orm(@ormstl.net

RICAMEBN

IVECO

WELo

() @nswn
trisbus

CURD CARDAN 2000

. wgh

Turbine

TAY
LOMBARDINI

ABSOGILTC

OEEED

Servizi di manutenzione e rparaziane veicali industriell e bus. ripsreziang meczi speciaii e rimorchi, commerciBiZZezENRe rigcambt

Deposito dl Partenza
via Walter Tobagi,24 Zona Artiqg. 01 ACCOM PAGN TOR
72026 San Pancrazic Salentino BR 7 GEN 2073 / Cliente Numaro Data Pag.
Tel. 0831~666778 Fax 0831-668024 j 0060456 FT/ACC/0D04649 20/12/2012 1
Spett.le
Destinazione ’ A.M.A.T.
A.M.A.T.
VIA CESARE BATTISTI, 657
VvIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TRRANTO Th Tel. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Cperatore
00146330733 Vendita 571 Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento Coord|pate Bancarie o Banca Intarna
00146330733 RD 60 GG FM
Modalita consegna Porto Vanditore Aspetto esterlare Colli Peso
000011212
Articalo Descrizione UM! Quantita Listino Prezzo Sc. Valore Iva
ordine STD/1200054 Rif. 571
BUS BREDA AVANCITY - 50C. 571
N° CIG : Z0CO7CIFCY
VS. ORDINE: 22083/UT del 19-12-2012
DEU 02113696 POMPA AD ALTA PR PT 1,00 1.304,750| 1.304,750((30) 913,33 b1
DEU 02931530 ELEMENTO FILTRANTE BZ 1,00 44,890 44,890 |(30) 3i,42 p1
DEU 04251642 PREFILTRO COMB, TCD6L2013 2V PZ 1,00 116,280 116,280 |{30) 81,40 Bl
RIPRISTINO IMPIANTO ALIMENTAZIONE COME. {(NR 8,00 20,000 160,00 P1
RIC N.IVA 3 a f’(
DATA DI REGISTR. A pee |
by A
Totale merca Spesea trasp. / mb. ImpenibllE WA | Imposte f Esenzlonl TOTALE IMPONIBILI
1.026,15 1.1B6,15 21 249,085 1.186,15
Scecnto pagamonto | Spese Incasso §d-]| ‘4'] ag g cocobobooboO 0O TOTALE IMPOSTE
k= = _ = o
9= wE o _o = g 745,08
Netto merce Aftre spese o ) =2 ZREE E ‘g’ g g8 TOTALE
1.026,15 WNE 2E5=2g2 £ =8 1.435,24 EUR
Bcaderzs  28/02/2013 1.435,24 (A = S e = w =
" | NESS55S =
= SoERES =] L
Data e Ora Jnizio trasporto Fitma vettare : Z FFE i 3 & r@'gnasﬂ:lnatzﬂu
20/12/2012 10:33:48 - e S
L oS5 = B i

Capitale Soctale Evro 51.128,00 - Tribunale di Brindisi N. 1324 - Registro sociata - C.C.).AA, Brindisi N.38801 - Codice Fiscale e Partita (VA 00116220740




VISTI "

UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST!
verifica condizione, ordine’e contratto

UFFICIO PERSONALE o
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n. . del )
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Delib, C.A. n. . del
. IL RESP. UNITA' PERSONALE
Delib. C.A. n. _ del per supervisione
: DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA 6
Delib. C.A. n. ) delo ?
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

TN
data scadenza di pagamento presunt7/ \

12

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DA%(Q {’S FIRMA DEL REfFWBIITE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

!

IL RESP. UNITAA CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
g supervision \
DATA _ FIR ]
(006 1015
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagame"\‘i} 90 / D2 / ¢.?

verifica conferimento incarico

Data scadenza pagamento DAL, T [FIRMABEL RERPONSABILE
o3 |
DATA FIRMA Y 1L RESPONSABILE {{NITA' TECNICA
per super§{ione
DATA FIRMA DEL REYRONSABILE
UNITA' AAGG. E PP.RR, NOTE:

Conferimentodel ...........covvvveininnnenen. Prot..ccciieeeieenns

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

DATA FIRMA
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’ Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto %, SIECET

prot. 22 0 g 5./UT Taranto, i 19.12.2012

Lavoro n° 33

Spett.le
ORM srl

Via W Tobagi, 24 z.i.
72026 San Pancrazio S.
(BR)

Fax n. 0831 668094

OGGETTO: Bus 571 - ripristino impianto alimentazione con sosti-
tuzione della pompa A.P. , filtri e valvola. PROCEDURA 2/A. C.1.G.
Z0C07C9FC4
In relazione al vs. preventivo n® XC/PUB/12000102 dellimporto di €
1.259,44 + IVA (assunto al protocollo aziendale n°® 20873 del
28/11/2012), riferito ai lavori gia eseguiti e descritti in oggetto, al fine di
regolarizzare la pratica, si emette ordine per un importo complessivo di €
1.185,79 + IVA, finalizzato all‘'emissione della fattura.
Si precisa che:
1) si ricambi & stato applicato lo sconto del 30%, cosi come convenuto
telefonicamente con il Vs. Sig: Deleva;
2) il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di emissione della
fattura. .
Nota: Il numero di C.I.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

IL DIRETITORE GENERALE
Ing. GiovMgnni 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 09% 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 delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociate: € 5.497.272,00 interamente versato
pag. 0 PAGE 1




AMA.T. SpA - Area Techica 38 g 85’

RAPPORTO DI VERIFICA
RELA TIVO-ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A
DITTE ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. Qi TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: Q R 7 p
LAVORO: /L@ )‘)4‘-’1 J\/M | fern /)/&.__ ‘
/31“% £ er v Lo e

FATT. N. 46&9 data o AL AL

Nota Uff. Acquisti N. 05 dota 20-02-A3

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ; N. data
Ord. lavori N. ?202 g data’ﬂ—?/ %{AZ ; N. 2 data
Ord. ricambi N. data : N. data
DDT andata N. £.34 data 05 ol A2 N. data
DDT ritono N._ 8 datad$ ll-AZ; N, data
DDT rest. Ric. N. data : N. data )

E’ stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata, di
cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

€ A ALAS  omeivae 24&@? Tot. €_£4L38S, 20

sono state eseguite in conformita ai patti contrattuali.

i TECNICO' CARICATO iL CAPO 10 TECNICO

Mod. “Rapporto di verifica” Valida “Area Tecnica” Rev. 00 del 23/10/2003 Pag. 1/1
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R BENOR SER L REOBILITA’ DOCUMENTO DI TRASPORTO
. NEUUCAREA DI TARANTD 5.0A. (D.d.t.) opr 472 de14.08.1995 - D.PR. 696 el 21.12.1998 i

Yia C. Battisti,557 !
Tel. 095/73561 Fax 0897794247 N_£31 Wl QL f20/2
P. VA 00145330722 a meazo:
L] vettore ;l/cedente [ cessionario

m@.} i, Dipenazno, WJD ERES‘GCT‘R Parita VA LWGS0 DN DESTHAZBONE (52 érerso dad ndnon Gel cessionand) £ VARWZION!
X\; L DYY.
pﬁ{f&/y-‘?xlo [ 87 ) s

i

CAUSALE DEL TRAZPORTD V5. 0RD. M. DEL I:] in conto

[] asaldo

- -

TOTALE €

L

| 1

Consegna o inizio trasporto @ mezzo Eg:gs:::m O g‘ /{ /{ /( Zl/f 4 % o \Z? n i // IA{
=

L ASPETTQ ESTCRORE il B ] :
:
:
[
"
|
!

1 =1
ANNOTRZON VATALION hUMRD PRUSRESSSD | PR AEL‘c'aA‘}QO \
‘:

(1} Soto in caso of utlizzo in sostiuzions dela ce mﬁcaz'one fiscals.
651203033 (2) A1 sonsl gafl'at. 3, comma 2, del D.PR. 431/97 e sugeassse mod.icazont. I

i




PAVL IO S T T

ATTENZIGNE:. .

| fogli di questo bollettarid Sono in cartd chimica autcrmalbanté’*'f-;‘ :1: :1 -
Per non produrre involontarie trascrizioni, “skprega dit’ Gomp‘il'are {éBiehiarazionil o1
a0 ‘ v-. el Ay A1

sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco. TOEHARGG AV S

BT wd A

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

A

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

A) TRASPORTO DI COSE [N CONTO PRCPRIO
PER UN PESQ COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

dichiara che le seguenti cose sono (*): Lo

[ di sua proprietd; O da esso elaberate, trasformate, riparate o simili;

0O da esso prodotte ¢ vendute; , I tenute in deposita in relaznone al conftratto di deposito o
O prese in comodato; ad un coftratto di mandato ad acquistare 0 a vendere.
0 prese in locazione; .

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

B} TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERICRE A KG 3.500

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

Qi di sua proprieta; QOprese in comedato; O prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titclare
{o del suo legale rappresentante)

{*) Dichiarara Npetesi o le ipotesi che ricomono,

N.B.

- La dichiarazione B) va fatia anche nel caso che il trasporto, cltre che essere oceasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste nella
licenza e va quindi aggiunta a quella di cul alla lettera A),




CEDENTE: Diila, Dipendenza, Domicitio o Resenzz, Parlta VA

-

O.RM. SRL

Via W. Tobagi, 24 - Zona An..
72026 S. PANCRAZIO SAL. (BR'

Part. IVA 0011622074¢

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.1.) Drr 472 del 14.08.1996 - DPR. 696 del 21.12.1996

N.jg der|4|3|/t|4lzp |’/|21
' %cessionan’o

1 vettore [ cedente

CESSHINARIO: Ditta, Dupendenza, Domuhio o Residenya, Perita VA

A MALU  Spa

19060 DI DESTINAZIONE se dverso da¥indingze dol cessionario} £ VARIAZION

via C.apreyvire £5%

TA R & W~ 7o

(D B ;

CAUSALE DEY. TRASPORTQ

DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qualita}

Bug MawxAma - S=c. §F(

V5. ORD. 12,

|:| in canto
[ asado!

[Pyt wo

R MoTonk

ASPETTD ESTERIORE DE BEM

VETTORE: Ditta, Domlcilio o Resldenza

TOTALE €

DATA E ORA DEL RITIRO

t||||‘:||

T

AN
o g A ORA (5] DUCH
Cansegna o inizio trasporto a mezzo —==2n ?131,{ 14 I,{ |2| ,, Irol / ﬁ'{%f /
ANNQTADON] - VARAZION! MLMERQ PROGRESSIVD ® N i, CESSIORARID )

1607CD33

{1} Sado in caso di utiiizo in sostituzione dellz certificarione fiscate,
{2) A sensd dedlart. 3, comma 2, def D.RR. 441/97 e sucessive madificaziont




ATTENZIONE: C AT )
| fogli di questo bollettario sOno in carta chimica autoncalcante ' SRS
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dlchlarazmm
sottostanti «a fogiio singolon e non a ricalco. T

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

A) TRASPORTO Di COSE IN CONTC PROPRIO I
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500 '

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

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

0 da esso prodotte 0 vendute; O tenute in deposito in relazione al contratio di deposito o
a prese in comodato; ad un contratte di mandato ad acquistare o a vendere;

Q prese in lecazione;

Firma leggibile del titotare
{0 del suo legale rappresentante)

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

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

dichiara che le seguenti cose sono (*):

0 di sua proprietd; O prese in comodate; 0 prese in locazione;

e ¢ostituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

(*) Cichiarare ['ipoiesi 0 ie ipaios: che ricomana.

N.B - dichiarazione B) va fatta anche ngl caso che 1 trasporio, oire chg essere occamonsle, eomprende cose che nentang fra queie previste
n2llz licenza e va quindr 2ggiunta a quella di cui aifa lettera A), I




s officine reififiche molori % mm
P 4
Via Waiter Tebagi, 24 zon — @ 4RO CARDAN 2000 & ASSOCIATO
ASTRA 3 .
& mﬂ%’ LB ARDINI m iﬂSlJ ""'B

72028 - San Pancrazio Sa). {H]#) ]
Tel. 0831.666778 - Fax 0431668094 lveco iisbus DEUTZ Turbine
E-Mail; orm@ormsrl.net weco —

Serwvizi di Mmanutenzione e riperazione veicol indusAklel cus.’rgiégms;;{gﬂ mezzi spesiali @ rirnorchl, commaarcisiizzazione mcarmity

Deposito di Partenza Proi i
Via Walter Tebagi,24 Zona Artig. [} d !
]
| b /I3 EATTURA ACCOMPAGNATORIA
72026 San Pancrazio Salentino BR DG DRETTORE GERE ML Cli%te Numero Data Pag.
Tel, 0831-666778 Fax 0831-668094 A D{Rmm IHSEAMQOOGD#AG FT/ACC/0004814 31/12/2012 1
Bl DRETTONE THONCO | Spett.Le
Destinazione UE  ESERCIBOMEVMENTE a.Rda.T.
ML ALT UAG AFFARIGENFRENSTN O :
e UA  ACQUSTI/COMTRATT ‘
A VIA CESARE BATTISTI, 657
UC  COMTABHLIA/ ! |
VIA CESARE BATTISTI, 657 1] |NOMTICA 74&?0 TARANTQ TA |
74100 TARANTO TA UP PERSONALE/FETR Drﬁ'eh Fax
T TEgueo |
Partita [VA Causale WP ROEBEBERIGLH I:I Agente Operatore |
00146330733 vendita VRG RAGONERWIECGNOMATO Vitd Tundo |
Codice Fiscale Pagamento . VIV ICALHIMRYYe Bancarid g Banca Intama - ———- ‘
00146330733 RD ~ }
Modalita consegna Porto Vanditore Aspetto esteriore Colli Peso
000011996
Articolo Descrizione UM| Quantita Listino Prezzo Se. Valore lva
BUS BREDA - SQOC. 516
N® CIG : 2z5C07E97BS
Rif. Vs. Ordine:N°22580/UTdel 31-12-2012
Kk hkhkkhkhkh Ak ko kkkhhddddkhokdhk ok N
-
DEU 04503573 POMPA A/C EX 02113813 PZ 1,00 428,610 428,610|(30) 300,03 pRI
DEU 01181909% FILT,C,R,P,CARBUR, PZ 1,00 32,860 32,860 |(30) 23,00 R1
DEG 02113221 POMPA DI ALIMENT, PZ 1,00 162,250 162,250 [(30) 113,58 p1
DEU 02112962 POLVERIZZATORE PZ 4,00 82,480 82,480 ((30) 230,94 R1
DEU 01180504 TUBAZIONE PZ 1,00 44,080 44,080 )(30) 30,86 pP1
DEU 01180505 TUBAZICNE PZ 1,00 49,630 49,630 [{30) 34,74 21
DEU 02931774 VALVOLA HON RITORNO Pz 1,00 14,740 14,740 (30) 10,32 p1
DEU 04213838 TRASMETT , PRESS, PZ 1,00 112,900 112,900 |{30) 79,03 p1
SOSTITUZIONE SERBATOIQO COMBUSTIBILE NR 6,00 ' 20,000 120,00 R1
RIPRISTINO IMPIANTQ ALIMENTAZIONE MR 12,00 20,000 240,00 p1
COSTRUZIONE TUBAZIONE DA SERBATQIO A
PREFILTRO NR 4,00 20,000 80,00 R1
e AOFE| [nva ___/.__.
DATA DI REGIBTH. ~ 4717 4
Totate marce Spese trasp. / imb. Imponibili IVA | Imposte f Esenziont TOTALE IMPONIBIL}
B22,50 1.262,350 21 265,13 1.262,50
Sconto pagamento | Spese incasso — TOTALE iIMPOSTE
' 265,13
RIC N.IVA 7‘5 :
Netto merce Altre spese : 2 1 GEN Zﬁﬁ TOTALE
822,50 ~amalny REQISTR 7 o 1.527,63 EUR
fscadenze  31/12/2012 1.527,63 bl —_—
Data o Ora inizlo trasporto Firma vettare Firma Conducento Firma Destinatario
31/12/2012 11:11:03

Capitale Sociala Euro 51.128,00 - Tribunale di Brindisi N. 1324 - Registro sociata - C.CIAA. Brindisi N.38B01 - Codica Fiscala e Partita VA 00116226740
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Via Walter Tobag, 24 zena art.
72026 - San Pancrazjo Sal. (BR)
Tel. 0831.666778 - Fax (831.668094

E-Mail: orm@ormstl.net

misbus
IuECO

Turbine

g?m»-.,'“-

- . i B

sl efficine rveitifiche meteri % mom )
RIGAWE) 1 N €URD CARDAN 2000 & Asso:‘ro
IWVECO \J G==m== DE&!};# -k ommaanon (DEEER

‘Skrvizi di manutenzione s ripararione veicof indushhal o udy

Deposito di Partenza

aiégﬁaﬁm?mezzi speciali € rimorchi, commercializzaziong ricambi -

via Walter Tobagi,24 Zona Artig. éﬂh,ﬂ . -
GBI EATTURA ACCOMPAGNATORIA
72026 San Pancrazio Salentino BR 06 DRETIONE GEAE Cli!iﬂte Numero Data Pag.
Tel. 0831-666778 Fax 0B31-668B094 DA D{an’w INS TM)L—JODGOQ:S FT/ACC/0004814 31/12/2012 1
DT DIRETTORE THCNKCO [ Spett.le
Destinazione aJda.r.
A.M.A.T. R O
VIE CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74&0 TARANTC TA
74100 TARANTO TA ,ON.Teh Fax
v i)
Partita IVA Causale UPTTRRGTREAES0 0 Agante Operatore
00146330733 vendita VRG] RAGIORERLA/ECONUATD O Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento o tWe Bancaridd Banca Interna -
00146330733 RD n
Modalita consegna Porto Venditore Aspetto esteriore Colli Peso
000011896
Articolo Descrizione UM| Quantita Listino Prezzo Sc. Valore Iva
BUS BREDA - S0OC, 516
N° CIG : 25C07E97RB
Rif, Vs. Ordine:N°22580/UTdel 31-12-2012
khkkkhkkhkhk kA kb h kR rhkk ko
DEU 04503573 POMPA A/C EX 02113813 PZ 1,00 428,610 428,610 |(30) 300,03 p1
DEU 011815409 FILT,C,R,P,CARBUR, PZ 1,00 32,860 32,860 |(30) 23,00 P21
DEU 02113221 POMPA DI ALIMENT, Pz 1,00 162,250 162,250 ((30) 113,58 p1
DEU 02112962 POLVERIZZATORE PZ 4,00 82,480 B2,480 ((30) 230,954 El
DEU 01180504 TUBAZIONE PZ 1,00 44,080 44,080 |(30) 30,86 Fl
DEU 01180505 TUBAZIONE Pz 1,00 49,630 49,630 |({30) 34,74 pP1
DEU 02931774 VALVOLA NON RITORNO pz| 1,00 14,740 14,740 |(30) 10,32 pI
DEU 04213838 TRASMETT, PRESS, PZ 1,00 112,500 112,900 |({30) 79,03 Zi
SOSTITUZIONE SERBATOIO COMBUSTIBILE NR 6,00 20,000 120,00 R1
RIPRISTINO IMPIANTO ALIMENTAZIONE NR 12,00 20,000 240,00 R1
COSTRUZIONE TUBAZIONE DA SERBATOIO A ’
PREFILTRO NR 4,00 20,000 80,00 R1
RIC Vbl N.NA____/_Z]
DATA D] REGIETH _3_/_/& //
Totale merce Spese trasp. / [mb. Impanfhill WA | Imposte f Esenzionl TOTALE IMPONIBILI
822,50 1.262,50 21 265,13 1.262,50
Sconto pagamento Bpese Incasso — TOTALE IMPOSTE
! 265,13
Netto merce Altre spese RIC lN"VA 75 013 TOTA,LE
F 822,50 nTA 21 GEN T 1.527,63 EUR
cadenze  31/12/2012 1.527,63 o
Data e Ora !nizto trasporto Firma vattora Firma Conducente Fima Destinatario
31/12/2012 11:11:03 )

Capitaie Sociale Euro 51.128,00 - Tribunale di Brindisi N. 1324 - Registro soriztd - C.CLAA. Brindisi N.38861 - Codice Fiscalz e Partita VA 00116220740



VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST!
verifica condizione, ordine’e contratto

.-

UFFICIO PERSONALE + | .
verifica visite di accertamento sanitario del perscnale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n. . del .
DATA FIRMA DEL RESPONSARILE
Delib. C.A. n. . del
) IL RESP. UNITA' PERSONALE
Delib. C.A. n. . del per stipenvisions
: : DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del

Data scadenza pagamentio

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRQO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA é‘
Delib. C.A. n. 5 del@ Q
ey
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata In fatfura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

i
RABFER 2013 [F'RWA DEL RESDONSEBILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
|
IL RESP. UNITA' CONTABILITA"E BILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

pervisione '
DATA FIRMA
200610t W

persu
\
\J

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Datascadenzapagamﬁ‘(b\ oe A) - /‘4 K

Data scadenza pagamento

DATA FIR El. RESPONSABILE

odfp2 2| [0

DATA FIRMA

T
‘ IL RESPONSABILE|UNITA' TECNICA

DATA

UNITA' AA.GG. EPP.RR.
verifica conferimento incarico

NOTE: ‘ U \

Conferimentodel ......cocoooiciivininvinn, Prot.......cceiiiienns

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

DATA FIRMA
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i Aziends per la Mobilits nell'Area di Taranto AT (i

prot-_a_m_/w Taranto, i 31.12.2012

Lavore n® 56

Spett.le
ORM srl

Via W Tobagi, 24 z.i.
72026 San Pancrazio S.
(BR)

Fax n. 0831 668094

OGGETTO: Bus 516 - ripristino impianto alimentazione con sosti-
tuzione della pompa A.P., n° 4 iniettori, serbatoio gasolio.
PROCEDURA 2/A. C.1.G. Z5C07E97B8
In relazione al vs. preventivo n® XC/PUB/1200250 dellimporto di €
1.321,26 + IVA (assunto al protocollc aziendale n°® 22064 del
19/12/2012), riferito ai lavori gia eseguiti e descritti in oggetto, al fine di
regolarizzare la pratica, si emette ordine per un importo complessivo di €
1.262,46 + IVA, finalizzato all’emissione della fattura.
Si precisa che:
1) si ricambi & stato applicato lo sconto del 30%, cosi come convenuto
telefonicamente con il Vs. Sig: Deleva,
2) il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di emissione della
fattura.

Nota:® Il numero di C.1.G. ino

IL DIRETTOR ENERALE
Ing. Giovanni Matichecchia

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-mail: amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Tarante 00146330733
Capitale sociale; € 5.497.272,00 interamente versato
pag. O PAGE 1
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CEDENTE: Ditzs, Dipdderza, Dorici'o o Rescenc, Partis A —
R VER LA HOCITY DOCUMENTO DI TRASPORTO
AT E LA T TERA N O A (D.d.t.) orr 472061 14.08.1096 - DFR. 596 ¢c! 2012136

.i‘i\a-'-._.-l-‘i..

o ke N. /%O de! 07| 712)/(4}

Sedadetd

Fag T tate, O
2 O Dntasht

. a mezo:
% [7] vettore ] cedente [ cessiora rio
CESSIONARIO: Drza, Drpercerca, Dorwiin o Resicenta, Partta A OGO Dh DESTINAZIDNE fse onerss aalindingza Ged oessonano) £ VARIAZION

s o8
O DA L [ 9¢€) | 2

CFLGALE DEL TRASPORTO VB, OFD. N, DEL D in conio

[] asalde
IMPORTD *

(MJMM d

| quawwta | DESCRIZIONE DE) BENI {riaturd e qualita)

M AuGonud  p L S1b

CAoAL 10 GNAY LY
R

\

ASPETTQ ESTERIORE DE! EENI

W1 3CA

TOTALE €|

B DEL RITIRO.

T N ATy . P44 DIL QONDLCT 'R
- =3
Consegna o inizio trasporo & Mezo ‘%T' N ( Vi ( 39 2 ~ |- 3
Cessionano AR RSy : LA Y L f_
PR AP ROy ocaessrg - | Fimas DEL CESSIONARID 2 f
\ Lt 3 ot
A ¥,

11) S0 11 G250 oh Ui ZD I SOSTAZONE 0oid Cerlicazions fiscale = ‘
651203033 {2y & s ged 2t 3, oo 2, def DPR, 441797 B successhe modiicazon, [_il ]

i oo ._,_.4._4‘......__1,.‘_-‘.._..-_-.]




ATTENZIONE: L

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

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'art. 39 della Legge 208/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

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

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

1 di sua proprieta; [ da esso elaborate, rasformate, riparate o simili;
1 da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposito In relazione al contratto di deposito o
O prese in comodata; ad un contratto di mandato ad acquistare ¢ a vendere.

0 prese in locazione;

Firma leggibile del titclare
lo del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PRCPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERICRE A KG 3.500

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

QO di sua proprietd; Qprese in comodato; [ prese in locazione,

€ costituiscono trasparto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

[*) Dighiarsre lipatesi o le ipotess che ncorrong.

N.B. - La dichiaranong 8] va fatta anche nel caso che il basporto, oftre che essere occasionals, comprende cose che rentrana fra quelie previste nella
licenza e va quindi aggunta & quella di cui alia letierm A).




]
CEDENTE: Dntta, Diendanza, Domicila o Resdenra, Parjla MA

0O.R.M. SR.L.

vVia W. Tobagi, 24 - Zona Art.
70026 S. PANCRAZIO SAL. (BR)
Part. IVA 00116220740

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) e, £72del 14.08.1996 - DRR. 596 del 21.12.1996

N. ?Q‘ del M(OMl E!Z@;’LH

a mezo;
[[] vettore [ cedente

[ cessicnario

TERE e

LUIOGD O DESTIRAZIONE {sb drevso daT'miinzo del cessionann) E VARIAZIONT

VA L BA ey g5T :

T A A W,

CAUSALE DEL TRASPORTD

Lele WA CfcAvora

DESURIZIONE DE) BENI (natira e qualitd)

Tehear Coo. R16

¥8, oo, N din conto,

[] asaldo’

oy hnascwe

M P AV TO AL HRAT N, SAL |

ASPETTO ESTERIORE DIl BENI

VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza

DATA E ORA DEL RITIRO

PORTO

TOTALE €

a1

£\

L

sadagte

Consegna o inizfo trasporte a mezzo i
cessionarnio

1o

s f ]
ol b 5) -

LA U2 oo

ANNOTADONI - VARIAZION]

NUMERD PROGRESSIVO @ | FAMA DEL CESSTas”

16070033

(1) Solp in caso di utitzzo in sostituzione della certificazione fiscale,
{2} Al sensi delf'art. 3, comma 2, def D.ER. 441/57 e successive modificaziont,



Y 4 ATTENZIONE
-} fogll di questo bollettano s,eﬁno in-carta chimica autoncalcante .
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compﬂare Ie d|ch|araZ|on:
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco.

Pl

.

DICHIARAZIONI* - T
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/19?4*: dell'art. 1 del P.M~ 13.4.79 e-della Legge 132/1087 -
N g - 1 - Ty -

L, - u

A) TRASPORTO DI COSE [N CONTO PROPRIO ¢ -
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENOLCARICG™ SUPERIORE A, 3. 500 '

) Il sottoscritto, titolare df licenza all'autctrasporto dl cose in cop;o proprlo n, i3 § -
dichiara che le seguentl €0se sono (*): . \‘ ES T
0 di sua prupn'_em; o " ; ju] da esso elaberate, 1rasf0rrnate rparate o simli;
o1 da esso prodotte o vendute;....__ ju] tenute in deposita | in relazlone al con _tratto di.deposito o
0 prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;
D prese in Iocagjone:

wpad e N TR e D T 0ml \Fima leggibllerdel tiofare

(0 del suo legale rappresentantéf

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

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

dichizra che le seguenti cose sona (*):
O di sua proprietd; Q prese in comodato; 0 prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

! .5' ‘“—-\. j’i":wv"‘ ' i{.i

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

, ’y Voo N i“ e

('J Dl:hmrarelzpolasmle pmey cha ngormno ] ‘_ AT i

N B dmhaaraﬂnne B} \a rona ancha'nel caso che T trasparto, ohm che essere occasionzle, comprenda cose che rentrang fra quells previste

nella ficenza e va quindi aEgiunta a quella di cui alia lettera A).




EDRE D B, Dot s e, Pl DOCUMENTO D! TRASPORTOQ

(D.d.t.) Drr 47240 12.08.1995 - DRR. 636 del 21.12.1996

O.R.M. SA.L.
Via W. Tobagi, 24 « Zong Art.
79026 S. PANCRAZIO SAL. (BR
Part, IVA 00 16220748"

N 95

del Igroi‘{|{|?|0|| ,2 |

a mezo:
[ vettore

[ cedente

cessionario

CESSIQNARN: Duta, Depenrlenra, Domiciho o Residonza, Partita fvA.

" AMNT 3PS

LLKOGO Di DESTINAZICHE (se dverso dallinduizzn 6 eessionand) E VARIAZIONI

WA . BRTH 3Tt &

TA NA WTYo

Ro%s AN Cfravons

VS. ORD. M.

N R B

Om conta,
"] asaldo
IMPORTO »*

QUANTITA

fute RUX

DESCRIZIONE DEI BENI (natura e-qualita).

R0, 516

PR AT (o

Moo e <o

dosTeTUL

IN'LP-nTFOR.( ,

JuVjond

D PAew o Wi

z SEulpselo

Coam fuaT( il 2

TOTALE €

i

1/;./ /

“—1||||]!||

Lo

Consegna o inizio trasporto-a mezzo

cessionario .

s 150114, 1210€ 32

FiR2\s DEL

| /4
I/
4

J/A‘ i [ 7

RNNOTATON] < VARIAZION)

KUMERG PROGRESSNVD @

1A

1607CD33

{1) 56l0 in casc of utfzzo in sossiuzione delta certificagone fyale.
(2] A sensi delf'art. 3, comma 2, del D.RR, 441/97 e sixcessive modifigdzioni,

4




[} Lo
¢,  ATIENZIONE: - I PNER «J
i fogh di questo bollettarié sono in carta chimica autoricalcante. L WAy
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare e chchrarazrom
sottostanti «a foglio singoto» € non a ricalco. : <o ET g
e IR (R & <
DICHIARAZIONI - o
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, dell'arf, 1{del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987 N
R ' b - Iy, W |
f- . —_ |
A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO i ) .f“/'
. PER UN PESO COMPLESSIVO A FIENO CARICO SUPERIURE A KG. 3500 |
Il sottoscritto, titalare di licenza all'autotrasporto di cose in conto propno.n. Py -,
1 di sua proprictd; o i 'r‘ . O da-essp elhorate, trasformate, riperate o simill; ¢
0 da esso prodotte o vendute; - - 0 tenute m’deposno in refazronia al cannanojl depqsno 0
0 prese in comodato; ad un contratto ¢i mandato ad acquistare 0 a vendere;

O prese in locazicne;

s o R Firma leggiolle cef titdlare: ¢
{0 del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIG P T
PER UN PESG COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG: 3.500° N

dichiara che [e seguenti cose sono (*): ] y e
Il sottoscritto, titolare di licenza allautotrasporto di cose in conto propric n.

dichiara che le seguenti cose sono (*):

O di sua proprietd; 0 prese in comodato; 0 prese in lecazione;

e costituiscono-trasporto occasicnale per le seguenti esigenze

* Firma leggibile def titolare
{0 del suo legale rappresentante)

bt
A

;o

{=) Dichizrare I'potesi o le ipotes! che ricomong. N : 3 O T
N.B - dichiarazionz B} va fatta anche nel caso-che il baspena, oftre che essere a:msmnale omhprende cose che rienrano %a quelle previste
nelta ficenza e va guind! aggiunta a quella d: cui alla lettora A).




" AM.A.T. SpA — Area Tecnica )7 £ 4O§

N
» RAPPORTO DI VERIFICA
RELA TIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A
DITTE ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. g% TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: QOQH
LAVORO: qﬁwm QL\A—-UX%—@ML\_J_ -
@%kh Do pg Aff — A%M/ﬁ{-\_-._
%/Laﬂ\m‘@ ’?M)o
FATT. N. é@dfé data ?¢/¢3/¢Z
Nota Uff. Acquisti N. 2?_2§ data ’l{/o >/ L2

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data data

ord. tavori N. 22880 data$ 1//1,?/1/2 data

Ord. ricambi  N. ; N, data

DDT andata N. §go data U /Q/f ; N. data

DDT ritorno  N. SS data - ﬂﬂ%ﬁ i N §7 data_{ 0// f/¢3
DDT rest. Ric. N. data ;N data

E’ stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata, di
cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

€ /[,276?[() oltre IVA € ?5§ﬁ3 Tot. € 4'55?'/‘6—?

sono state esegu:te in conformita ai patti contrattuah

wron 0 STOML3

IL TECNICQ INCARICATO IL CAP ICIO TECNICO
DI SEGUIR VORI

Mod. “Rapporto di verifica” Valida “Area Tecnica” Rev. 00 del 23/10/2003 Pag. 1/1

-
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sl officime vettis

ithe motori % mar i

Via Walter Tobagi, 24 zona art.
72026 - San Pancrazio Sal. (BR)
Tel. 0831.666778 - Fax 0831.668004

RICAMBI

IVECO

. irsbus
E-Mail: orm@ormsri.net iveco

Gtzﬁo CARDAN 2000
@-:ﬂsrszﬁ

i‘ ASSQCIATD
Son @

LOMBARDINI

Turbine

Servizi di meaucenzione & ripareazione veicoli industrisl e bus, Piparazione Mezzi apechat @ rimorchi, comrherciabzzaziare rioambi
\

Deposito di Partenza
Via Walter Tobagi,24 Zona Artig. 01 -
~ FATTURA ACCOMPAGNATORIA
72026 San Pancrazio Salentino BR Cliente Numero Data Pag.
Tel. 0B31-666778 Fax 0831-668094 / 006046 FT/ACC/0000208 16/01/2013 1
1/} Spett.le
Destinazione / -
73 GEN 7013 A.M.A.T.
A.M.A.T. ,
VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTO TA Tel. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Operatore
00146330733 Vendita 533 Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento Coordinate Bancaria @ Banca interna
00146330733 RD 60 GG FM
Modaiitad consegna Porto Venditore Aspetto esteriore Coili Peso
000013803
Articolo Descrizione UM] Quantita Listino Prezzo Se. Valore Iva
Ordine STD/1300010 Rif. 533
Rif.0fferta 1200249 del 14/12/2012
CITYCLASS S0C. 533
N° C ¥ G: ZEFO81E83A
Rifer. Vs. Ordine 918/UT del 14-01-2013
IVE 504013548 SCAMBIATORE DI CALOR Pz 1,00 735,830 735,830 ((40) 441,50 pP1
IVE 500301692 RADIATORE OLIO MOTOR PZ 1,00 304,000 304,000 |(40) 182,40 p1
IVE 504045796 GUARNIZIONE PIANA MO PZ 1,00 24,400 23,600 ((42) 14,16 P1
IVE 42550592 OLIO MOTORE LD7 PZ 24,00 7,290 7,290 174,96 P1
SOS5T. SCAMBIATORE DI CALORE NR 6,00 20,000 120,00 R1
PULIZIA IMPIANTO RAFFREDDAMENTO NR 6,00 20,000 120,00 P21
N, RIC._ .. IN VA %3
A fb
DATA DI REGISTR. o5 { A
. iRrdu C Y
<1 T8 6N 013
¥ | PRESIDENTE o
Cf DRETTCREGENERALE O
¥ OIRETTOREAMMINSTRATVO O
)| GRETTORE TECNKE O
Totale morce Spese trasp. / Imb. Imponibiif VA | Imposta/ Esenzloni‘m' LoLRUIN r.reu\'u-'.tl‘llk;_ﬁm : TOTALE IMPONIBILI
813,02 1.053,02 21 221,13 v A TARTA MR T 1.053,02
A ACCUISTIICONTRATTI a
Sconto pagamento Speso incasso e CONTABILITA /BRANCIO =} TOTALE IMPOSTE
4 INFORMATICA a 221,13
Notto merce Attro spese 4P PERSONALE/RETRBLZON O TOTALE
813,02 U7 TECNIED O 1.274,15 EUR
eadenzs 3170372013 1.274,15 ulPT PRODOTITTRAFFICO Ll
w5 RAGIONERIAECONOMATO 3
Data e Ora Inizio traspate Flema vettore Firma Conducento UN ST QUerln Firma astlnatariu
16/01/2013 12:44:19 O

Capitale Sociale Euro 51.128,60 - Tribunale di Brindisi N. 1324 - Registro socizta - C.C.AA. Brindisi N.38801 - Codice Fiscala e Partita VA 00116226740




f' S
LB

ASSQTIATS

Via Walter Tobagi, 24 zona art. ——— 3 7
72025 - San Pancrazio $zl. (BR) “’ECO asTrRA
Tel. IJBSLGEE'{?B - Fax 0831.668094 trisbus
E-Mail: erm@ormsr.net wEco

A v B 6 e

DEUTZ Turbine

Serviridi manutenzione e riparazisne velsoli inous=riali e bus, ripgrazions mezzi speclell & rimorehl, commercislizzazions ricarmal

Deposito di Partenza
Via Walter Tobagi,24 Zomna Artig. 01
72026 san Pancrazio Salentino BR Cliente Numero Data Pag.
Tel. 0831-666778 Fax 0831-668B054 ; D06046 FI/ACC/D00D208 16/01/2013 1
/ Spettle
Destinazione -
13 GEN 101 AM,A.T.
A.M.A.T.
| VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTO TA Tal. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Operatore
00146330732 Vendita 533 Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento Coordinate Bancarie o Banca Intema
00146330733 RD 60 GG FM
Modalith consegna Porto Venditore Aspetto esteriorn Collf Peso
000013803
Artlcolo Descrizicne UMI Quantita Listino Prezzo Se. Valore tva
Ordime STD/1300010 Rif. 533 ;
Rif.Offerta 1200245 del 14/12/2012
CITYCLASS S0OC. 533
N° C I G: ZEF)BlEB3IA
Rifer. vs. Ordine 51B/UT del 14-01-2013
IVE 504013548 SCAMBIATORE DI CALOR P2 1,00 735,830 735,830 |(40) 441,50 p1
IVE 500301692 RADIATORE QLIO MOTOR P2 1,00 304,C00 304,000 [(40) 182,40 P1
IVE 50404575¢ GUARNIZIONE PIANA MO P2 1,00 24,400 23,600 ({42) 14,16 p1
IVE 42550552 OLIO MOTORE LD7 P2 24,00 7,250 7,290 174,96 p1
S0ST. SCAMBIATORE DI CALORE NR 5,00 20,000 120,00 p1
PULIZIA IMPIANTO RAFFREDDRMENTO NR 6,00 20,000 120,00 p1
N. RIC. N IVA—?%===-
| AD
DATA DI REGISTR, 056/ . fi b
' o T} sEri(zﬁ
by — 4%
¥ ]
i |
M O
m m]
Totale merce Spesg trasp. / Imb. Impeniblll VA : TOTALE IMPONIBILY
813,02 1.053,02 21 E'I 1.053,02
Scento pagamento Spese Incasso 5 COMTABLTABLANCHO (] TOTALE IMPDSTE
B DFORMIC =) 221,13
Natto merce Aliro spese 0P PERSONAE IRERBIZON OO TOTALE
813,02 UT TECNICOD m 1.274,15 EUR
cadenza 31 /03/2012 1.274,15 uiPT FAODGTS TRAFFICO ]
v RAGIMERIATECONDUATO
Data e Ora Inizlo trasporto Flma vettora Firma Canduconts o4 B0 GoroiTA Flrrna;asﬂnatada
16/01/2013 12:44:19 O

Capitale Socialz Eurp 51.128,00 - Tribunale di Brindisi N. 1322 - Registro societa

- C.CLAA. Brindisi H.38801 - Codica Fiscale e Partita VA 00116220740




V18T

4

UFFICIO CONTRATTI_E ACQUISTI
verifica condizione; ordine e contratto

} UFFICIO PERSONALE L
verifica visite di accertamento sanitario del pefsonale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n. . del
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
Delib. C.A. n. . del
. IL RESP. UNITA' PERSONALE
Delib. C.A. n. _ del T per supefvisione
T ; y : DATA FIRMA :
Delib. C.A. n. del S

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti & condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA, 6
Delib. C.A. n. ; del 0 ‘Q
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. 1., del

data scadenza pagamento indicata in fatfura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta ﬁ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
i
/
D@T U FIRMA DEL RESFONS/BILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL/RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DATA

1008 0%

FIR%%% \

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATIC{\ E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamf:‘;j 46 /(@ Ne / ﬁj

Data scadenza pagamento

l?ﬁ}&v/b?ﬂg Fllﬂl DEL RES‘?}?\NSABILE

L
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UMMTA’ TECNICA
per supervigftne
DATA FIRMA DEL RESKDNSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: _ \]\
verifica conferimento incarico \
Conferimentodel ..................c.coevnennan. Prot...e el
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. i
DATA FIRMA




b :,;-‘\,‘o n"%
1 spa ot [ &
Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto ';‘1.“50’\_ m
prot. q /(g JUT Taranto, i 14.01.2013
Lavoro n® 36
Spett.le
ORM srl

Via W Tobagi, 24 z.l.
72026 San Pancrazio S.
(BR)

Fax n. 0831 668094

OGGETTO: Bus 533 - sostituzione scambiatore di calore motore e
radiatore olio. PROCEDURA 2/A. C.I.G. ZEFOS81E83A

In relazione al vs. preventivo n® XC/PUB/1200249 dell'importo di €
1.053,07 + IVA (assunto al protocollo aziendale n® 14 del 02.01.2013), ri-
ferito ai lavori gia eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la
pratica, si emette ordine per un importo complessivo di € 1.053,07 + IVA,
finalizzato all’emissione della fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di e-

missione della fattura.
Nota: Il numero di C.I.G. in oq¢getto dovra essere riportato in fattura.

IL DIRETTORBIGENERALE
Ing. GiovanniWatichecchia

Sacietd 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 e web: www.amat.ta.it  e-mail: emat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interemente versato
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A.M.A.T. SpA - Area Tecnica 4 0 j 8:(

RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/Q FORNITURE AFFIDATE A
DITTE ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ, '{)’ 53 TARGATO
Ovvero
ALTRO:

DITTA: O R w

LAVORO: %Qz.ﬁgém peoutitpr oL ool £ Gito¥a
,OED\O

FATT.N._ 208 data_d6-04 - A3
Nota Uff. Acquisti N. 520€ data _2- 02 - 43

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data i N. data
Ord. lavori N. Q{i g data/{&'ol 713; N. data
Ord. ricambi N. data ; N. data

— -

DDT andata __ data data
DDT ritorno N. I data &t 5@ -A Z' data
DDT rest. Ric. N. data ;N data

E’ stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata, di
cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

€ _A.06307 otrevae Z?/fi,/B Tot. €//.( 26, 23~

sono state eseguite in conformita ai patti contrattuali.

IL. CAPO UFFICIO TECNICO

o
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'

O.R.M. sRL "
Via W. Tobagi, 24 - Zona

72026 S. PANCRAZIO SAL. (BR)
Part. IVA 00116220740

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) ors. 472 del 14.08.1996 - D.RR. 696 cel 21.12.1995

NJQ% def |2|4I4;4|20|1¢ l

& mezzo:
(7] vettore [ cedente m cessionario
rindinzzo del gessionatio) E !

CESSIONARIO: Oitta, Dipenderz, Domicilio o Residenza, Partita A
g

A wt 7 gps

LUOGO DI DESTINAZIONE {58 g

ViadA  C.Rdrrisrt 657

JORM

TA N A~

i
i
|
|
1
i
!
i
|

CAUSALE DEL TRASPORTO

Lptle A0 Cjldrvoho
Aure gold Mgl wy

DESCRIZIONE. DEI BENI [nattira e gualitd)

VS, ORD. N. I:‘I in conto

(] asakel

&:cS%‘%

Puit P W ParvTe D REFTFLZSDEME M TY

- T e

ASPETTO ESTERIORE DEI BEN)

A A

VETTORE: Ditta, Domicillo o Residenza

C

DATA E-ORA DEL RITIRO

PORTO i

TOTALE €

il\{l.

R

gederre |0

cessionaro

Consegna o inizio trasporto a mezzo

Pl
Z {| ‘{ !|’{|2|0?|1Ip\0

Fian) DEL CONDUCENTE 5 4/&/{
Qteas

ANNGTAZION! - VARIAZICHNG

NUMERD PROGRESSIVD @ | AIRMA PERCESSIONARID

1607CD33

1) Solc in caso of uthizze in sostituzicne delia certificaziona fiscale,
(2) A sensi deli'art. 3, comma 2, def D.AR. 483/97 e successhve modificazioni.



ATIENZIONE: - . AR ’}

| fogli di questo bollettario seno in carta chimica autoricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega’ di ‘compilare. le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco.

- DICHIARAZIONI
al sensi dellart. 39 della Legge 298/1974, dellart. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.800

Il sottoseritto, titolare di licenza all'autotrasporte di cose in conto proprio n.
dichiara che le seguenti cose. song (*):

0 di sua proprieta; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
0 da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
o prese in comedato; ad un contratte di mandate ad acquistare ¢ a vendere;

0 prese in locazione;

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

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

Il settoscritto, titolare di licenza all'autotrasporta di cose in conto proprio n.

dichiara che le seguenti cose sono {*): !

agdisva, &L Lrprege ir_;,vf‘nm'.‘f‘:eio; a:prese b, weaziong)™
Vo e e T S
& costituiscono'tra.: 7prto occasionale per le seguenti esigenze
.,
N
W

Firma leggibile del titclare
{c del suc legale rappresentante)

{*) Dichiarare l'ipotesi o le ipotesi che ricorona.
N.B - dichiarezione B) va fatta anche nel caso che il trasporte, oltre che essere nccasionale, comprende cosé che rientrano fra quele previste
nella licenza ¢ va quindi aggiunta a quella di cul alla lettera A),



