-
Q%
/
ESERCIZIO 20 Ak
ORDINATIVO DI PAGAMENTO
N. 22%
’\L?)Liuuz/a
fLicamiz 8BS
_/)




g TR [ . [MEU L TR
5 : EE 3 o

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

. Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
5 Telefono 09973561 (5 linee urbaue) Fax 0997794247
* Codice fiscale, Partita IVA e n°di i iscrizipne al Registro delle Imprcse di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritio: € 5.497.272 00 Capltale Sociale versito: € 8:381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

Wy

GESTIONE ESERCIZ[O N. ORDIN‘ATIVO DATA COD. CASSA | CQD.CASSA B IMPORTO ORDINATIVO
0 227 24/02/2014 _ € 10.767,19
IL CASSIERE ) BELLIZZI S.r.l.
PAGHERA'
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO :
A FAVORE DI: viale T. Columbo, 29
70132 BARI (BA)
Partita IVA: 04612880726
CC 03.18;246.469

DICONSI EURQ:  diecimilasettecentosessantasetie,19

PAGAMENTO: .
’BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENXXX XX IBAN: IT35H0103004010000003641049
CAUSALE DEL PAGAMENTO
RICAMBI PARTI BUS
_ )
PAGAMENTO FATTURE N:

1526 CIG 3392663213, 1527 CIG 3392663213, 1562 CIG 3392663213,
1598.CIG 3392663213, 164§ CIG ZC90B66FE6, 1722 CIG 3392663213,

1735 CIG 3392663213, 1788 CIG 3392663213, 1807 CIG 3392663213 | IMPORTO LORDO _ . 1076719
TOTALE RITENUTE € 0,00
. ' IMPORTO  ~ | € 1076719
HF‘EB. 2014 & P
EMCAMOﬁDHPASGmDISIm ' L St o o
| Flitdle di-Taranto Eﬂ )
i T — CASSA CASSA
‘ IMPORTO LORDO € 10.767,19
RISULTANZE - :
DELLA GESTIONE D1 CASSA PREVISIONE € /U‘ 0,00
i
€ s 0,00
ESTREMI DELIFERA  PROG. ORDINATIVI EMESSI Y
§ /;|’L/ DISPONIBILITA' € 0,00
IL DIR RE ILP TE -
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*XDATA ORDINE 28.02.14%

D 8. 08/000u A 9072-11/000 "“”@;“Mw:‘3&~$*:i¢:muﬂu_”
'BANCA MONTE DET PﬁSCHI DI SIENA SPA™ 7 A

FILIALE 9801 mmmo**”r TR ABI/CﬁB 01030/15801
NR. 0000012002490 DEL 28.02.14 '~ CRO: 294168831080103048158
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'ORDINANTE: .  AZ1ENDA PER LA MOBILITA’"NELL*AREA '
T TFT vIA CESARE BATTISTI 657 ~

sanNcs DEST: BARENTRAONTE DEI PASCHI DI SIENA SPA

BENEFICIARIO: G/C 736¢18,49 .

N

T 28.023T14 0T
' Yﬁlﬁgg‘?o o 7 - 10.767,19 _CEJMMISSIQNI
(PARI A LIRE i T 20. 848 187 0)

NOTE: FATT 1526 1527 1562 1598-1722 1735 1788 1807
MANDATO NUM. 227

" GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 -GRUPPO ™ 103C
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Equitalia Servizi Spa

Equitalia

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

Identificativo Univoca Richiesta: 201400000256842 Codice Fiscale: 04612880726 /
Identificativo Pagamento: 226 - 227 Data Inserimento: 24/02/2014 - 10:08
Importo: 24418,00 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente; TAALT0073

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

W \gol
Q\q}g\t\ﬁﬁ

Equltalla Servizi &.p-A., gld CNC, costitulto con D.P.R. 2 agosto 1952, i, 1141 e st H te adeg coti D.P.R. 28 gennalc 1988, n. 44, & la socleta del Gruppo Equitalia In
possesso - per quanto disposto dagll artt. 12 e 24 del decreto del D.P.R. 29 settembre 1973, n. 602, da!l'art. 36 del D.Lgs. 13 aprile 1999, n. 112, dal D.M. 3 settembre 1939, n. 321, e dail'art.

2, comma 1, del Decreto 22 otiobre 1999 del Direttore G le del Diparti to delle Entrate del Ministero delle Finanze - del datl occorrenti allo svolgimento delle attivita di verifica
previste dalle citate circolarl.
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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 0997356] (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita I'YA ¢ n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO | N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA || IMPORTO ORDINATIVO
0 227 24/02/2014 € 10.767,19
IL CASSIERE ' BELLIZZI S.r.l.
PAGHERA'
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO | .
A FAVORE DI viale T. Columbo, 29
70132 BARI (BA)
Partita IVA: 04612880726
CC 03.18;246.469

DICONSI EURO:  diecimilasettecentosessantasette,19

PAGAMENTO: .
BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENXXXXXXXXXXXX IBAN: IT35H0103004010000003641049 .
CAUSALE DEL PAGAMENTO
. UERR I I
TI BUS - R S
reAMBIAR SRS IDENTIFICATIVO
(R T W '_ RICHIESTA oAl 00000 Zpégk?/
PAGAMENTO FATTUREN. - ,
1526 CIG 3392663213, 1527 CIG 3392663213, 1562 CIG 3392663213,
1508 CIG 3392663213, 1648 CIG ZC9OB66FES, 1722.CIG 3392663213,
1735 CIG 3392663213, 1788 CIG 3392663213, 1807 CIG 3392663213 | 1MPORTO LORDO | ¢ 10.767.19
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO B € ~10.767,19
)
CASSA CASSA ,‘
IMPORTO LORDO € 10.767,19 |
RISULTANZE
DELLA GESTIONE D1 CASSA PREVISIONE € 0,00
€ 0,00
ESTRENI DELBERA PROG. ORDINATIV] EMESSI
§ /{ 'y DISPONIBILITA' € 0,00
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" .
5§ Del ‘I 7 SET. 2013
s P PRESIDENTE Q
EG  DRETIOREGENERAE O
_ [ DRETTORE AMMINISTRATIVO OO
Bellizzi srl M CRETIORETECNCO O
Y ESERCIZIOMOVIMENTO (D
URG AFFARIGENPRANSTR O
L
¢ cmambgo O [
AMAT AZ. MOBILITA AREA TARANTO
W BFORMATICA (o}
17 FERSONALE/RETRIBUZIONE (3 VIA CESARE BATTISTI, 657
Ur TECNICO O 74010 TARANTO TA
(y
£PT PRODOTITRAFICO. O3 TS
ULRG RAGIONERIA/ECONCMATD [0 .'
SIG Siart QuALiTy O
0
DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.P.R. 472/96) TIPO DOCUMENTO FOGLION.
. FATTURA (Al SENS! ART. 21 D.P.R. 26-10-72 N. 633) FATTURA 1
COD, CLIENTE | PARTITA IVA CODICE FISCALE ICOD. PAG. BESCRIZIONE PAGAMENTO T DOCUMENTG DATA DOCUMENTO
4551 00146330733 00146330733 114 BONIF.BANC.60 GG.D.F. 1648 11/09/13
TOD, AG. NOME AGENTE BANGA APPOGGIO T COD. MAGAZ,
01
RIFERIMENTO ORDINE AIFERIMENTC AUTCVEICOLO
! ~DCO16¥YX — AUTOBUS BREDAMENARINI AZ.618
COD.ARTICOLO DESCRIZIONE UM, QUANTITA PREZZO SC % IMPORTQ IVA_}
.V**’*“‘**“’*““'***"‘*“** Rif. int. n. 95/438%6 del 11/08/13
. . Ord: UL201300027 Ora: 16:22:26
‘| RICAMBI ANTICIPATI IN OCCASIONE DEL RI-
PRISTINO MECCANICO,ELETTRICO E DI CARRQ?Z
ZERIA DEL VS.AUTOBUS BREDAMENARINIBUS AZ
618 TARGATQ DCOL6YX
“{ FILTRO PER SERBATOIOQ ~ NR 19,90 30 13,937 21
,| CARTUCCIA FILTRO ARIA NR 69,00 30 48, 30 21
30764 FILTRO NAFTA NR 16,30} 30 22,821 21
07746823000 ;| DEPURATORE IMPIANTO DIESEL NR 41,45 30 29,01 21
H6ap040197 . | BOCCOLA NR 74,00 30 103,60 21
0681/63347/21 VITE NR 5,80] 30 4,06 21
068001103 BOCCOLA D.I. NR 72,00] 30 100,80 21
06890?1598 1 BOCCOLA ELASTICA NR 13,50¢ 30 37,80 21
016° 98428830 ¢ | TUBO LIVELLC OLIO NR 70,00/ 30 49,001 21
ASTA LIVELLO OLIO NR 22,80]| 30 15,96 21 !
LAMPADA NR 1,351 30 0,941 21 E;
FANALINO HELLA NR 8,10; 30 11,34 21¢
FILTRO ACQUA PR3304 NR 4Q,30% 30 28,21 21?
FANALE KR 42,50} 30 29,75 21
LAMPADINA 24V NR 1,60} 30 2,24} 21
MOLLA ARIA 5/6 NR 134,00% 30 187,601 21
MEMBRANA /— NR 143,00% 30 400, 40 21?\
IMPONIBILE AL VA | IMPORTO WA NETTO MERCE TOTALE '4PONIBILE TOTALE VA
MEPESETALASSY BCKDENZE
[ SPESE ACUESSURIE ]
TRASPORTO ASPETTO ESTERIGRE DEI BEN! CAUSALE DEL TRAGPORTO
N. COLLT PESO PORTO DATA TRASFORTO GRAINIZIO TRASPCRTO FiFiMA DEC CONDUCENTE R T
ANNOTAZIONIEVAﬁI“ALZETé"ﬁI *FIHMADEL,DESTINATAEIIQ . _
w ] OITTA HESIDENZA E DOMIGILIO DATA E ORA DEL RITIAD FIAMA GEL VETTORE
Candizion! Generall - La merce viaggia a rischio del G Forp pertutte fa ioni & Ban. 1. datl parsonali in ns. possassn verranno tratati £olo per ademplere agh abblichi di legge (67506 privacy).

Beflizzi srl

Via dei Bucaneve s.n.
Lotto M/4 Z.1.

70026 Medugno (BA)

R *”“f

T- 2‘5&}3 - 52.04.0/4
Y

57.0304

Tel. +39 CBO 9146242

Fax +39 080 9179410

E-mail: info@bellizzisr.it

Posta certificata; bellizzisti@pec.it
www.bellizzisrl.it

B TREER A

GC.F. o IVA 04612880726
C.C.LALA, Barl 326451

Iscriz. Trib. Bari n. 32034

Cap, Sociale € 100.000,00 i.v.
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Bellizzi sri

franrd

SPETT.LE

AMAT AZ, MOBILITA AREA TARANTO

VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO TA
DIVERSA DESTINAZIONE
DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.P.R. 472/96) TIPO POCUMENTQ FOGLIOW,
N FATTURA (Al SENSI ART. 21 D.P.H. 26-10-72 N. 633) FATTURA 2
COD. CLIENTE | PARTITA IVA CODICE FISCALE CUD, PAG, DESCRIZIONE PAGAMENTO N, BOGUMENTO DATA DOCUMENTO
4551 00148330733 00146330733 114 BONIF.BANC.60 GG.D.F. 1648 11/09/13
COD. AG. NCME AGENTE BANGA AFPOGGIO T COD, MAGAZ,
| 01
RIFERIMENTO ORDINE RIFERIMENTO AUTOVEICOLO
COD.ARTICOLO DESCRIZIONE U.M. QUANTITA PREZZO SC% IMPORTQ
0680042451 ° |CILINDRO TRISTOP R 1.019,00] 30 1.426, 60
06? _D‘~19312 AMMORTIZZATORE POST. NR 248,00( 30 694,40
068 < 03e3iz AMMORTIZZATORE ANT. NR 259,00} 30 362, 80
b6aDO¢4061 ELETTROVALVOLA NR 239,00} 30 % 167,30
01;1_4_§13;1-5pozj5'2 KIT RIPARAZIONE NR 148,20( 30 103,74
0080332204404, ") RELAIS NR 18,56] 30 12,99
016 2997305 |FILTRO OLIO EX 1903629 NR 27,500 30 38,50
068 0192382 | ELEMENTO FILTRANTE NR 26,30} 30 18,41
] CARTUCCIA FILTRO OLIO VENTOLA NR 22,50] 30 15,75
7' CARTUCCIA FILTRO CLIO NR 23,50} 30 16,45
A SALDQ ORD.PROT.1462870T DEL 09/09/2013
CIG:ZC90B66FES
**  GARANZIA QUALITA' 12 MESI. **
{Per le lavorazioni effettuate sono stati
. Jutilizzati componenti originali o di
qualitd equivalente ccme definito dal
regolamento CEE 1400/02, e sonc state
seguite le procedure previste dalla casa
] costruttrice utiiizzandoe gli strumenti e
. le attrezzature prescritte come ripor-
: tato dalla documentazione tecnica in
IMPCNIBILE AL IVA | IMPCRTO IVA NETTO MEACE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IVA
SPESE INCASSY BCRDERZ]
[ BSPESE ACCESSOHIE
TRASPORTG ASPETTO ESTERIORE DEI BENI CAUSALE DEL TRASPGRTG
N.CoLLT PESQ PGRTO DATA TRASPORTO CRATNIZID TRASPCHATO FIAMA OEL CONDUCENTE
ANNGTAZIONI E VARIAZION FIANA DEL DESTINATARIO e
y BITTA AEGIDENZA E DOMIGILID DATA E ORA DEL RITIRG FIRMA DEL VET TOHE
Condizioni Generali - La merce viaggia a rischio de! C Fare p pertutte e ioni & Bari. | ¥s. dat parsanaliin ns. p trattati soko per agii obblichi o} legge (67506 privacy).

Bellizzi srl
Via dei Bucaneve s.n. Fax +
Lotto M/4 Z.I.
70026 Modugno {BA)
WWW,

Tel. +39 080 9146242

39 080 9179410

E-mail: Info@bellizzisr.it
Posta certificata: bellizzisri@pec.it

bellizzisrl.it

C.F. o IVA 04612880726
C.C.LAA. Barl 326451

Iscriz, Trib, Bari n, 32034

Cap. Sociale € 100.000,00 l.v.

PAE=EERE AP Ba/A R




Bellizzi srl

IAWANN

SPETT.LE
AMAT AZ, MOBILITA AREA TARANTO
/ VIA CESARE BATTISTI, 657
i
18 SFr q 74010 TARANTO TA
E’ 20? DIVERSA DESTINAZIONE
DOCUMENTO DI TRASPORTOQ (D.P.R. 472/96) TIPO COCUMENTO FOGLION.
FATTURA (Al SENSI ART. 21 D.P.R. 26-10-72 N, 633) FATTURA 3
COD. CLIENTE | PARTITA VA CODICE-'IEISCALE COD. PAG, DE§EHIZIOEEPAGAMENTO N. DOCUMENTO DATA DOCUMENTO
4551 00146330733 00146330733 114 BONIF.BANC.60 GG.D.F. 1648 11/09/13
GOD. AG. NOME AGENTE BANCA APPOGGIO . COD. MAGAZ.
i 01
RIFERIMENTQ QRDINE RIFERIMENTO AUTOVEICOLD
COD.ARTICOLO‘ DESCRIZIONE UM, QUANTITA PREZZO SC % IMPORTO IVA
possesso dell'efficina.
: AR ARk AN hkd ok hrd kb drhk ok dr kb k
{* IL RITARDO NEL PAGAMENTO COMPORTA *
“i® L'ADDEBITO DI INTERESSI DI MORA IN *
~|* BASE AL D.LGS. 231/02 PIU' SPESE. *
¥ W o o v W 2 vir vk ol e i vl v e v o o ol ol ol e ol ol i ol ol e e e e e i e e e e ok o o
)
IMPONIBILE AL IVA IMPORATO VA NETTO MERCE TOTALE IMPORIBILE TOTALE IVA "TOTALE DOCUMENTO .0 . o
3,942,50] 21 827,92 3.942,50 3.942,50 827,92 & 770,42
H S IROASE T SCADENZ]
4.770, 42 10/11/13
FEPESE ACTESEONIE]
TRASPORTO ASPETTO ESTERIORE DEI BENI CAUSALE DEL TRASFORTO
N.COLLI PESQ PORTO DATA TRASPORTO ORA INIZIO TRASPORTO FIAMA DEL CONDUGENTE "
ANNOTAZIONI E VARIAZIONI . FIAMA DEL DESTINATAFIIQ ki':,
w OiT 1A RESIDENZA E DOMIGILIO DATA'E ORA BEL RlTIﬁO FIRMAEELVETI’GRE
E
g

Condizion Generall - La merce viagg d a nschio de! Committante. Foro competants per tulte e contastazion] & Bars. | Vs, dali personall in ns. possesso verranno trattati soio per adempiare agii obblichi di lagge (675/96 privacy).

Bellizzi sri

Via del Bucaneve s.n,
Lotto M/4 Z.1.

70026 Modugno (BA)

Tel. +39 08O 9146242

Fax +39 080 9179410

E-mall: info@bellizzisrl.it

Posta certificata: bellizzisri@pec.it
www.bellizzisrl, it

C.F. o VA 04612880726
C.C.1.AA. Bari 326451

Iscriz. Trib, Bari n. 32034

Cap. Sociale € 100.000,00 i.v.

=N A A BRA/AARE
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¥ PRESIDERTE [m]
5 DRETICREGENERME O
fh DRETIORE AMANISTRATIVO 3

Bellizzi srl

i DRETTORE TECHICD 0
& ESERCTOMQVMENTO O3
G ARRRIGENBRBINSTRI O
Y
S 8
AMAT AZ. MOBILITA AREA TARRNTO
! W TNEORMATICA | .
& PERSONALE JRETRBUZION [ VIA CESRRE BATTISTI, 657
UT TGO . O 74010 TARANTO TA
ulPT PR(.IDD]J'I TR.»:FF!CO a DTVERS A DESTOUEONE
' ULRG RAGIONERIA TECONOMATG £
S it i D \ )
— 3 \
DOCUMENTO D! TRASPORTO (D.P.R. 472796 TIPO DOCUMENTD FOGLIDH
FATTURA (Al SENSI ART. 21 D.P.R. 26-10-72 N. 23} FATTURR 1
COD. CLENTE | PARTITA VA CODICE ASCALE [COD.PAG. | DESCAIZIGNE PAGAMENTD W DOEUMERTT DATA DOCUMENTG {
| 4551 00146330733 00146330733 114 BONIF.BANC.60 GG.D.F. 1648 | 11/09/13
COOAG! NOME AGENTE BANCA APFOGGIO COD. MAGAZ.
01
RIFERIMENTO DADINE RIFERIMENTOD AUTOVEICOLGO
; ~DCDO16YX - AUTOBUS BREDAMENARINTI AZ.618
_COD.ARTICOLO DESCRIZIONE UM, QUANTITA PREZZO SC % MPORTO VA
Fewx*  RIF. dint. n. 85/4389% del 11/D9/13
Ord: UL201300027 Qra: 16:22:26
RICAMBI ANTICIPATI IN OCCASIONE DEL RI-
PRISTINO MECCANICO, ELEITRICO E DI CARRDZ .
ZERIA DEL V§.AUTDBUS BREDAMENARINIEUS AZ
£18 TARGATO DOC16YX
FILTRQO FER SERBATOIO NR 19,90| 30 13,935 21
CARTUCCIA FILTRO ARIR NR 69,00] 30 49,32] 21
FILTRD NAFTA NR 16,30} 30 22,82 21
DEPURATDRE IMPIANTO DIESEL HR 41, 451 30 29,01 21
BOCCOLA NR 74,00% 3¢ 123,60 21
VIIE MR 5, B0 30 4,965 21
BOCCOLA D, I, NR 72,00% 3¢ 104,891 21
BOCCOLA ELASTICA NR 13, 50| 30 37,80; 21
TUBO LIVELLC CLIO NR 70,00]| 30 49,00 21
: ASTA LIVELLO OLIO NR 22,80| 30 15,96 21 |
[0, [TLAMPADA NR 1-35-30 NP T
i FANALING HELLA NR e,10| 30 11,34] 21 d"
1 FILTRO ACQUA PR3304 NR 40,30( 30 28,21 z:LE
FANALE NR 12,50/ 30 29,75| 21 ]
LAMPADINA 24V NR 1,66] 30 2,24| 21
MOLLA ARIA 5/6 NR 134,00 30 187,60 21{d]
MEMBRANA / NR 143,001 30 400, 40 z1f..f
IMPCNIBILE AL VA~ | IMFDRATO ivA NETTO MERCE TOTALE IMPONBILE TOTALE VA
PR NEASS T SCADENY] T
| EPESE ACCESSONE |
TRASPORTO ASPETTO ESTERIORE DEt BENI CAUSALE DEL TRASPORTO
NSO FESD FORTE BATA TRESPOATD GRA INIZID TRASFOATO
“AHNOTAZION E VARIAZIGNT
- 'y | DA AESIOENZA E DOMGILID DATA EORA DEL RHIFG
- Condizioni Ganarall - La marce viapgla e nschic dal G Foro compx poriytta lo lonl & Bari. | Vs, dat personalk In n2. possasso veranne tratter] sk par ademptera el obbiichl di lagge (67588 privacy).
- 23919 = 92.00.0f ‘
Belllzzi sl 9\\[ . _7):{;02 '}Ej Tel. +30 DBO 9146242 ; C.F. o IVA 04612880726
Via dai Bucaneve s.n. ac Fax +39 080 9178410 C.C.LA.A. Bari 326451
Lotte M4 Z.1. % E-mall: Info@bellizzIsr.it Iserlz, Trik. Barl n, 32034
70026 Mcdugno (BA) Posta certificata: bellizzissi@pec.it Cap, Soclale € 100,000,00 Lv.
www.bellizziar. it
52.0304
pEOEIAN  RDARI




F
VI1sTI . ..
UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST! ) ’ UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine'e contratto . verifica visite di accerlamento sanitario del personale
Data scadenza pagamento
Conir. Rep. n° ) del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv.n® o del
IL RESP, UNITA' PERSONALE
ision
Determ. A.D. n° del __ persupenvisone
DATA FIRMA
Delib. CA. 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 S ’ B
Delib. CA. 0. del
Delib. C.A, n, c Uel .
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 supearvisione
B i ooy i ot A TR ALY L
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 Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici
[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
Conferimento del ........ocoovveveiiiiennns . Prot.......cocovieiiiicinnnn
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA
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EPETT.LE -
AMAT AZ. MOBILITA AREA TARANTO
via CESARE BRTTISTI, 657
74010 TARANTO TA
DIVERSA DFS‘HNA?JONE H
DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.P.R. 472/96 TiFQ DECUMENTQ FOGLION,
FATTURA (Al SENS! ART. 21 D.P.R. 26-10-72 N. 633) FATTURR 2
TOD. CLIENTE PARTITA VA CODICE FISCALE D. PAG. PESCRIZIONE PAGAMENTD N. DOCUMENTO DATA DOCUMENTO
4551 00146330733 00146330733 j114 BONIF.BANC.60 GG.D4E. 1648 11/09/13
TO0. AG. NOWE AGENTE BANCA AFPOGGIO E COD. MAGAZ, |
. 01
RIFERIMENTQ ORDINE RIFERIMENTO i}UTUVELGOLO
i
COD.ARTICOLO DESCRIZIONE UM, QUANTITA | PREZZO SC% IMPORTO WA |
CILINDRO TRISTOP NR 1.019,00( 30 1.426,60 | 21
AMMORTIZZATORE POST. NR 248,001 30 694,40 21
| AMMORTIZZATORE ANT. R 259,00/ 30 362,60 21 Kif
ELETTROVALVOLA NR 239, 00| 30 167,30 21
KIT RIPARAZIONE NR 148,20( 30 103,74} 21{R
RELAIS NR 18,56| 30 12,99 2184
FILTRO OLIO EX 1503629 MR 27,50[ 30 38,50| 21 ‘i
ELEMENTD FILTRANTE NR 26, 30! 30 1B, 4% 21%1
CARTUCCIA FILTRQ OLIO VENIOLA NR 22,503 30 15,75 21 (
CARTUCCIA FILTRO OLIO ¥R 23,501 30 16,45 zlg“}

A SALDO ORD.PROT.146287UT DEL 09/09/2013
CIG:ZCIDBEEFES

*% GRRANZIA QUALITA' 12 MESI. **

Per le lavorazioni effettuate sono stati
utilTizzatl :o ti—originali ai-
qualitd equivalente come definito dal
regolamento CEE 1400/02, e sono state
saguite le procedure previste dalla casa
costruttrice utilizzando gli strumenti e
le attrezzature presecritte come cipok—
tate dalla documentazione tecnica in

IMPONIBILE AL WA | MPORTO VA NETTO MERCE TOTALE VA
ADENZ
[

TRASPORTO ASPETTD ESTERIORE DE) BENI CAUSALE CEL TRASPOATO

R.Cond PESD FORTO DATA TRAGPORTO BAR NIZIO TRASPORTO EIAMADEL CONDUGENT

ANNGTAZIONS E VARIAZIGNT *FIAMA'CEL DESTINATARID

- DT TAFESIDENZA E GOMIGILID BRTA EGHR DLL RILRG 3 EL VETTORE

Gondzion Genaral - LA merce viaggia @ fischio dal G Foro P par butts o & Ban, 1'Vs. P 8 in ns. nlass&ssn VorTanno tretial 6ol pes sdempisre egll obblich ¢ legga {675/08 pivacyh
Bellizzi sd Tel. +39 080 9146242 C.F. 0 IVA 04612680726
Via del Bucaneve s.n. Fax +39 08B0 8179410 C.C.LAA, Bari 326451 '
Lotto M/4 2.1, E-mall: info@bellizzisr.it ! Iscriz. Trib, Bari n. 32034
70026 Modugno (BA) Posta certificata: bellizzisri@pec.it Cap. Sociale € 100.000,00 I.v.

www.bellizzisrl.lt
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VIS T

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

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Contr. Rep. n® ~ del
Conv.n* - del
Determ. AD. n° del ;
Delib. C.A. n° det

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
CATA FIRMA

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UEFICIO MAGAZZING
varifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI! N
___per suparvisione Contr. Rep. n. del
AR ST A L . ..
Delib. CA . del
Delib. CA.n. ~ ~ del
UFFICIO RAGIONERIA
varifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Oata scadenza pagamento

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

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esacuzione 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
Conferimemo del ..........cccovvvvinivvinnnnne Prot .oovvcieeeecain,
It. CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




N

. . .
Bellizzi srl L -
SPETT.LE
, AMAT AZ. MOBILITA ARER TARANTO
VIL CESARE BATTISTI, 657
g
1¢ SFr y 74010 TARENTO TA
£ Zﬂf DIVEASA DESTRAZIONE
b 1}
DOCUMENTO DI TRASPORTQ (D.P.R, 472/06 [} TiPO DOCUMENTO FUGLICH.
[ FATTURA [Al SENSI ART. 21 D.P.H. 26-10-72 N. 633) FATTURA 3 i
COD, CUENTE | PARTITA VA CODICE FISCALE COD. PAG. | DESCRIZIGNE FAGAMENTO N DOCUMENTO DATA DOCUMENTD |
4551 00146330733 00146330733 114 BONIF.BANC.60 GG.D.F. 1648 | 11/09/13
TUD. AG. NOME AGENTE BANCA APPOGERS COD. MAGAZ.
01
RIFERIMENTO ORDINE RIFERIMENTD AUTOVEICOLO
{
COD.ARTICOLO DESCRIZIDNE - UM, QUANTITA PREZZO SC% IMPORTO IVA
possesso dell'officina.
e e skt ok e S o e o e ok ok e ok o kel o o o i o o o o o e o e e
* IL RITARDO NEL PAGAMENTO COMPORTA %
* L'ADDEBITO DI INTERESSI DI MORA IN
+ BASE AL D.LGS. 231/02 PIU' SPESE, *
i kel b ek e ek e e e e ek e i
IMFONIBILE AL.IVA | IMPORTO VA NETTO MERCE TOTALE IMPONIBILE TOTALE WA ;
3.942,50 21 B27,92 3.942,50 3.942,50 827,92
| BPESE WCASED | I3
4.770,42 10/11/13 :
' [ SPESE ACCESEORE |
TRASPOATO ASPETTO ESTERIORE DEI BEN) CAUSALE DEL TRASPORTO
N. oL PESO PORTO DATA TRASPORTO ORA INIZIO THASFOTG O FIRNA UEL CONGUCENTE.
ANKGTAZION] E VARIAZIONT
e
& | DITTA REGIGENZA E COMIGILO GATA E GAA DELATAD FFiiA DEC VETTORE
¥
GCondizioni Genoral - La mares viagole & fischio de Foro comp per futta lo 8 Darl. | Ve, datl personali In nS. possesso verrannd trattali solo per edamplere agll obblichi ¢l Iegge {675/86 privacy).

Baliizzi s Tel. +39 080 9146242 C.F. o IVA 04612880726

Via del Bucaneve s.n. Fax +38 080 8172410 C.C.L.A.A. Bari 326451

Lotto M/4 Z.1. E-mail; info@belizzisrl.it Iscriz, Trib, Bari n, 32034
70026 Modugno (BA) Posta certificata: bellzzisri@pec.it Cap. Soclale € 100.000,00 Lv.

www.bellzzisrl.it
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VISTI : -

UFFICIO CONTRATT!I E ACQUISTI
verifica condizione, ordine'e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario de! personale

Contr. Rep. n* _ del
Conv.n* _ del
Determ. AD. n* del
Delib, C.A. n* del

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
IL RESP. UNITA" PERSONALE
per supervisione
DATA EIRMA

DATA LADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, documanti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI .
per supervisiona Contr. Rep. n. del
TR T e ek B g ) e . o
Daibo. CA.n. G ) | de,l@ e
Delb. CAm. - gl
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta o~ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA /z( | |FIRMA DEL RiZ57 INSABILE IL RESP. UNITA' TEGNIGA
1501 : per supervisiona
IL RgSF. UNITA" CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
er supervisiope
DATA FIRI
75-00-% | |y ~
v UFFICIO TEGNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tegnicl

Data scadenza pagamento %%/ ¢¢/ ’k?

Data scadenze pagamento SAT$ / @? FIRYIA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA ! IL RESPONSABILE A TECNICA
[DATA
UNITA® AA.GG. E PP.RR. NOTE: \
varifica conferimento incarico
Conferimentodel ........cccocvvvieiieicnannn. Prot.eee o
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR,
DATA FIRMA
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Aziendo per la Mobilité nell'Area di Taranto : %, SN [

prot, 14628 /UT Taranto, li 09.09.2013

Spett.le

BELLIZZI S.r.l.

Viale Columbo, 29
70123 BARI

Fax n. 080 5050902

0%0 847§ [.{ﬂo

OGGETTO: Bus 618 - ricambi anticipati in occasione del ripristino
meccanico, elettrico e di carrozzeria. (Autorizzazione ai sensi dell'art. 13
- comma 2 del "Regolamento per gli appalti e forniture"). C.I.G. ZCOOB66FE6

Con la presente si emette ordine per un importo di € 3.942,50 + IVA,
refativo ai ricambi anticipati dalla Vs. societa in occasione delle lavorazioni
effettuate sul bus in oggetto (ordine prot. n. 20806/UT del 27/11/2012).

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. dalla data di

emissione della fattura.

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

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto e Tel. +39 099 73561e Fax +39 099 7794247 » web: www.amat. ta.it e e-mail: amat@arnat. ta. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 001463306733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato

pag. 1



. .
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Sp.A. £E i&
X -
Aziendw per la Mobilita nell’Area di Taranto s, et 57N

Taranto, li 09.09.2013

AL SIG. DIRETTORE GENERALE
SEDE

OGGETTO: Bus az. 618 - richiesta di emissione ordine.

Com’ & a Lei noto la ditta Bellizzi di Modugno ha effettuato, sul bus in oggetto, lavo-
ri di meccanica, carrozzeria ed elettrici. Parte dei lavori sono stati regolarizzati con ordine
di lavoro n. prot. 20806/UT del 27.11.2012.

Restano da regolarizzare i ricambi, gia verificati da quest’ ufficio, che la ditta Bellizzi
ha anticipato al fine di rendere disponibile al servizio il suddetto bus.

Premesso che I’ importo relativo ai ricambi risulta essere di € 3.942,50 + IVA, con
la presente si chiede di emettere ordine di lavoro in favore della suddetta ditta che emet-
tera la relativa fattura.

Si allega copia dell’ ordine prot. n. 20806/UT del 27.11.2012.

@\\0\

N oLl

D g SET. 2013

P PRESIDENTE O
DG DRETIOREGENERALE O3
DA DRETTORE AMMINISTRATNO DO
ST (IRETTORE TECNICO a
€ ESERCIDOMOVIMENTO D3
AG AFFARIGENPRASINSTRI O
#A  ACOUISTIJCONTRATE O
Yo CONTABIUTA/BIANCIO OO
W BFCRMATICA O
P PERSONALE/RETRIBUZION C]

0T TECHKO R
a
]
O

Prot. N

dPT PRODOTTITRAFFICO
1iRG RAGIONERMA! ECCNOMATO
S0 STafr QuntliK

-

O

Societda per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del 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 detle Imprese di Taranto 00146336733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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A.M.A.T. SpA — Area Tecnica

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

. OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. éif TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: N \Pve/(/(/@.\, . ,
LAVORO: R&M W ['/LM

T TN
ARA

Chor 1
a2,

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. | data i N. data
Ord. lavori .N. ’tgé? f data Ofﬂ?flé) ; N. data
Ord. ricambi N. data 7 N data
DDT andata N. data : N. data
DDT ritorno  N. data ; 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:

€ ?‘_?481'% oltre IVA € fz)z fg Tot. € %P_RD/KZ

sono state esegu:te in conformita ai patti contrattuah

Taranto fi Uf@/@ '

IL TECNIC CARICATO l iL CAPO UFFICIO TECNICO
DI SEGUIRE [JLAVORI

i

L

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

AR
P . va—[-l- Aﬁ“. tzma‘
" e O

06 DRETIOREGENERME DO
b DRETTORE AMMINSTRATNO &

ISHVAN N

1 DRETTORE TECNICO a
[ ESERCZOMOVHENTO O
- MG AFFARIGENPREINSTRI O
\ CONTRA SPETT.LE
‘ U ACQU‘ST” ) m g AMAT AZ. MOBILITA AREA TARANTO
. To CONTABITA [BLANCIC .
' U REORMATICA | o VIA CESARE BATTISTI, 657
ey RETRIBUZION OO
U: PERS%%’«W : 0 74010 TARANTO TA
fU 'w
DVERSA DESTINAZIONE
% SROOTRIRAACO 13
it BACKONERIAJ ECONOMATO 17
e - e . I
vk WmT wsrnfid g -4 SE‘ /
a t 2
¥
DOCUMENTO D! TRASPORTO (D.P.R. 472/96) TIPODOCUMENTO FOGLION.
FATTURA (Al SENSI ART. 21 D.P.R. 26-10-72 N. 633) FATTURA 1
COUTGENTE | PARTITA WA CODICE FIECALE COB BAG. | DESCRIZIONE PAGAMENTO ¥ N COCUMERTS DATA DOCUMENTO
4551 00146330733 00146330733 114 BONIF.BANC.60 GG.D.F. 1526 20/08/13
| SO AG. NOWE AGENTE BANGA AFPOGGID T GO0, MAGAZ.
i
H 01
RIFERIMENTO ORDINE RIFERIMENTO AUTQVEICOLO
i -
COD.ARTICOLO DESCRIZIONE UM, QUANTITA PREZZO SC% IMPORTO va_)
*rewehagexanneants Rif, int. n. 95/43815 del 20/08/12 B
FORNITURA RICAMBI
1 KIT MICROINTERRUTTORE 424,001 30 593,60 21
A SALDD ORDINE N°MAQ00414 DEL 25/06/2013
% CONSEGNATO CON DDT 659 DEL 06/08/2013
CIG:3392663213
il GARANZIA QUALITA' 12 MESI, **
Per le lavorazioni effettuate sono stati
utilizzati componenti originali o di
gualitid equivalente come definitc dal
‘I regolamento CEE 1400/02, e sono state
seguite le procedure previste dalla casa
costruttrice utilizzando gli strumenti e
le attrezzature prescritte come ripor-
“ftato dalla documentazione tecnica in
4 possesso dell'officina.
L33 AR L2 AR R A sl ad i il i it il dlly) ?Z 7’0
% IT, RITARDO NEL PAGAMENTO COMPORTA * RIC N.IVA !
g ~t% L'ADDEBITO DI INTERESSI DI MORA IN * 19 SEl 1015
% PBASE AL D.LGS. 231/02 PIO' SPESE. *
o o e 27 o 3l o o ol i o ol vl o s ol ok ol v ol e iy o o e e DATA D‘ REGISTR
IMPON BILE AL IVA | IMPORTO IVA NETTO MERCE TOTALE IMPCNIBILE TOTALE IVA
593,60f 21 124, 66 593, 60 593, 60 124,66
["SPESE NCASS T TCRDENZE
718,26 19/10/13
| SFESE ATCERSOHE
TRASPORTO ASPETTO ESTERIORE DEI BENI CAUSALE DEL TRASPORTO
BB PESD BORTO DATA TRASPORTO ORA INIZIO TRASPORTQ THIRMA DEL CONDUBERTE " L T
ANNOTAZION! E VARIAZIONI FIRMA DEL DESTINATARIG ~ °
E BiTTA RESIDENZA & BOMIGILIO DATA E GRA BEL RITIRG FIEMA BECVETTORE
¥
Condizioni Generali - La meres viaggia a /ischio del Committents. Fore compatente par tut

Bellizzi sri

Via dei Bucaneve s.n.
Lotte M/4 Z.1.

70026 Modugno {BA)

Tel. +39 080 9146242
Fax +39 080 9170410
E-mall: info@bellizzistl.it
Posta certificata: belizzisf@pec.it

www.bellizzisrlit

tte la contostazionl & Barl. | Vs. dat parsonali in ns. possasso varranno traitali solo per

AR=KREER A

agli obLTGh: O (8956 {675/96 prvacy).

C.F. o WA 04612880726
C.C.LA.A, Bari 326451

Iscriz. Trib. Bari n, 32034
Cap. Soclale € 100.000,00 i.v.
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: Tty AR

el
PRESIDENTE =
o 1o DRETCREGENERME D
Bellizzi srl Th  DRETICRE AMMNSTRATVO O

{1 DRETTORETECNCO O
£ esmomoNVET0 O
6 AFRIGNPRENSR O

Uh NKMSH}U}HRM“ Ej SPETTLE A
U COMBUTRI/BANCD O AMAT RZ. MOBILITA ARER TARANTO
1 SFORMATICA o U VIA CESARE BATTISTI, 657
. O
‘E; mEJMIM Ol 74010 TARANTO TA
5 1
o SORITTTRAFFICO o DIVERSA DESTINAZIONE
Fifcts TAGONERIATECONOMATO 17
T Vit e A . =5 o
ut[ ZBF-
D J
DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.P.R, 472/96) TiFG DOCUMENTO FOGLION.
i FATTURA (Al SENSI ART. 21 D.P.R, 26-16-72 N. 633) FATTURA 1
COD. CLIENTE | PARTITA IVA CODICE FISCALE COD.PAG. | DESCHIZIONE PAGAMENTO ¥ [N GOCUMENTO DATA DOCUMENTS |
4551 00146330733 00146330733 114 BONIF,BANC.60 GG.D.F. 1526 20/08/13 l
COD. AG., NOME AGENTE BANGA APPOGGIO COD. MAGAZ.
01
RIFERIMENTO ORDINE RIFERIMENTO AUTOVEICOLC
E —
COD.ARTICGLO DESCRIZIONE UM, QUANTITA PREZZO SC% IMFORTO IVA |
Fe*¥* Rif., int, n, 95/43815 del 20/08/13
FORNITURA RICAMEI
KIT MICROINIERRUTTORE ¥R 424,00 30 533,69 21
A SALDO ORDINE N°MAOCG0414 DEL 25/06/2013

CONSEGNATO CON DDT 659 DEL 06/08/2013
CIG:3392663213

** GARANZIA QUALITA' 12 MESI, **

Per le lavorazioni effettuate sono stati
wkilizzati componenti originali o di
qualitad equivalente come definito dal
regolamente CEE 1400/G2, e sonc state
seguite le procedure previste dalla casa
costruttrice vtilizzande gli strumenti e
le attrezzature prescritte come ripor-
tato dalla doceomentazione tecnica in
possesso dell’officina.

i o e i e ok o e e e ok v o ok o o e ok e o ok o W e e e s ok ok
* I RITARDO NEL PAGAMENTO COMPORTA *
L'ADDEBRITO DI INTERESSI DI MORR IN *

L]

2iC \N.IVA 22’70

BASE LG 231/02 PIU' SPESE * ?- 5 SET 'm.ﬁ
* AL D.LGS. 13 - a)
AR kv kv ek kR ke R ke DATA DI REG! DTR'
IMPONIBILE AL. VA IMPORTO WA NETTC MERCE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IVA
593,60 21 124,66 593,60 593, 60 124,66
. | SPESE NCASSO SCRLENZE
718, 26 19/10/13
I SPESE ACCESSORE |
TRASPORTO ASPETTO ESTERICRE DE! BEN! CAUSALE DEL TRASPORTO
N.COLLI TFESO PORTO DATA TRASPORTO ORA INIZID TRASPORTO  FIAMA DEL GDNDUQEI‘FE R ¢
nNNDTAZIONI!E VARIAZIONT FIRMA DEL DESTINATARIO,
W BITTA HESIGENZA E DOMIGILID DATA E ORA GEL RITIRG A DEC VETTORE
[+]
E
¥
[« ioni Ganerali - La merca vinggia a rischio de! Commi Foro pertutte fe ioni & Barl. | Vs. dati personali in ns. possesso verranno trattali solo par adempiers agh obblchi di legge (675/96 privacy).
Bellizzi sr Tel. +39 080 9146242 C.F 0 IVA 04612880726
Via dei Bucanevs s.n. Fax +38 080 8179410 C.C.LAA. Bari 326451
Lotto M/4 Z.1. E-rnall: info@bellizzisrl.it Iseriz. Trib. Bari n. 32034
70026 Modugno (BA)

Posta certificata: bellizzisri@pec.it

Cap. Sociale € 100.000,00 L.v.
www.bellizzisrl.it
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VIsTI

UFFICIO CONTRATTI-E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE LR
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Contr. Rep. n° del

Data scadenza pagamento

Conv. n° del

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Determ. AD.n° > del {{ — QAW OZ‘#’/'{

IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione

Delib. C.A. n® del

DATA FIRMA’

Data scadenza pagamento

///4/ 20V

a2
DATA ‘AD SCONTRO
70 SET. 201 L\Qf{ ()[}y

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RES%’ NITA' ONTRAT r
perv ione

Contr. Rep. n. del
DAT,
‘ ;7 ?/ 9 Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamentoffesunta /
1l ]

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DAT»‘Z\5 SET 1073 FIR#A DEL RESP(D W\

1L RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. If CONTABIHA' [LA‘N ClO
supervisione :

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

75-00 %01l f%b/fw )

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavort

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

verifica conferimento incarico

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA’ AA.GG. E PP.RR. NOTE:

Conferimentodel ......cocovviiiiiiiireeiiiene Protevi

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

DATA FIRMA
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\CEJEP!.TE. Detta, Dipenderza, Damiciic o Residenza, Partta VA

O R Y

BELLIZZ! s.r.l.

BOSCH
70123 BARI - Via T. Coluinbo, 28 SETVICE
Tal. {080) 5058298 phx S
Fax (080) 5050802 e
P IVA 04612880726 AR evice )

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) o.rr 472cel 14081996 - D.PR. 656 del 21.12.1855

N. 66q def IOI g@,& a‘Dx A3

a mezzo:
[ cedente

BT vettore

[ cessionario

CESSUONARID: Ditta, Dipendenza, Decnicibo o Residenza, Panda VA

A AT, 5f.A

LLIOGD DY DESTINAZIONE (52 diversn ga¥indinizo dol cessionana) £ VARIAIOKI

via G sAaes %ART(QTI 651

1058 1 '

Ry

CAUSALE DEL TRASPORTO

Vg ndATA
02

DESCRIZIONE DEI BENI {natira e qualita)

Hicro) FieRiTioke 5 50024 2% |

VS.QRD. N. 128 |:] in conto

[, asaldo

A Save Vo, Orm~e HMA 000444 L

aU? 25-06- 2013

\
C\G: 2382663243 | l
A e . — e l
AMAL Sya i SAZZING RICAMBIT——
" ———t e 1
Conformita dell firnpmura, aeeenasimm A ! ;
NP - decetiazione ¢ presa in carico ‘ !
- wraeH Od 2 g ITAN2006) i '
‘onformitiaceeagne Data P
materete /(‘ ygg{g\ " l
G Y a :
N o 25 % 4 Pl
Presu in carico @Tﬂ (=
Hiateriake conforme 461{7 z:&:_ P : :
ASPETTO ESTERIGRE DI BENI' [noou’ [0 PORTO # (‘9 = %—' S
- —F N
CA oNE oA T0 B,
UH L) a..Do o 0 Re de a PDATA ORA D R RO R
e y
E e civive Gout Q60843 L 1
'PA’DO 5@; é"‘/é R | L1
Data oA ARKA DEL CORDUCENTE
Consegna o inizio trasperto a mezzo cen"enre_ ) l
cessicnario | | 4 | il
ANNOTAZION! ~ VARIAZION) NUMERD PROGRESSIMO * | FIRMA DEL CESSIONARID
ST € PATR URA

1607C033
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{2) Al sensi dell’art. 3, comma 2, del .PR. 441/97 e successive modificazion],

f1) Solo in caso df utitzzo in soshtuzione delfa certificazione fiscale.



7 . ‘ -
ATTENZIONE: ’
| fogli di questo bollettarlo sono if ‘carta chimica autoricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco.
DICHIARAZIONI: S

ai sensf dell'art. 39 della Legge 2981974, dell‘an,’ 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

' - . ' b il

A TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROFRIO )
PER UN PESO COMPLESSIMO A PIENO CARICO SUPERIORE A-KG, 3. 500°

Il sottoseritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. i,
dichizra che le seguenti cose sona (*): St ’
0 di sua proprieta; . . Q da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
0 da ess0 prodette o vendute; et Glenutein deposite in relazione al contratiordi deposito’o
O prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o 2 vendere;

D prese in locazicne;

. R o - Firma leggibile del titolare
o o * (o del suo legale rappresentants)

P o -

B) TRASPORTO QCCASIONALE DI COSE IN CONTC PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVOQ A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500 ,

II sottoscritto, titelare dilicenza all autotrasporto di’ cose in conto propno nl . 5
B

T e T -
e e = Lt '
dichiara che le-sepuenti .cose sono (*); - : L 1
TR I e

t
0 di sua Qropnetar-":__"."u présa in Comodate; -+« O prese in locazione;

e costituisé_:ono trasporto occasionale Jner le seguenti esigenze |

e i ———— T O :

v ' . '
oo, . N R L L

..\ -J . e
Firma leggibile del titolare ™ -
v s {¢ del suo legale rappresentante)

("} Dichigrare lipotesi o le ipotesi che ricomono.

N.B - dichizrazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, cltre che ¢ssere cccasionale, compiende cose che fentrano fra quelle previste
nelia licenza e va quindi aggiunta a quelia ai cui alla fettera A).
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Bellizzi srl
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n' PRESIENTE

O

6 DWETOREGRNERALE O

D BRETICRE AMMINSTRATNO D
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(i  EREFORE TECNICO 0
E SEemouvenm O
Di& AFERRIGERPRISNSTRI O3
B MOUSTICONRAT  © SPetiE
B ORMRRLITE JBLANCIO O AMAT AZ., MOBILITA AREAR TARANTO
. U NEORMATICA a VIA CESARE BATTISTI, 657
{7 FERSONALE/RETRIBUZIONI O3 78010 T o a
W TENCO O ’ /
uPT PROCOTTITRAFFICO ] DIVERSA DESTINAZIONE
1IRG RAGICNERIA/ ECONCMATC [ 0B
570 St GnR m - § SET
O
DOCUMENTO DI TRASPORTO {D.P.R. 472/96) TIPO DOCUMENTO FOGLION,
A ENSI ART. 21 D.P.R. 26-10-72 N. 633) FATTURA 1
GO, CUENTE | PARTITA VA COBIGE | " ICOD PAG DESCRIZIONE PAGAMENTO N DOCUMENTD DATA DOCUMENTO
5 ',Ii‘il 00146330733 00146330733 114 BONIF.BANC.60 GG.D.F. 1562 26/08/13
GOD. AG, NOME ABENTE GANCA APPOGG IO I COD WAGAZ.
i 01
RIFERIMENTQ ORDINE RIFERIMENTO AUTOVEICCLO I
P
COD.ARTICQLO DESCRIZICNE UM, QUANTITA PREZZO SC % IMPORTO IVA
REaEEFapLaRsbeccx*  RIf, int. n. 35/43846 del 26/08/13
- A FORNITURA RICAMBI :_.
068 0188181 .| TAPPO NR . JII_J‘,,:_OO(} 12,10 30 84,70 21
e IN CONIO ORDINE N°® MAO00445 DEL 08/067/13 ;
CONSEGNATO CON DDT 677 DEL 26/08/2013
CIG:3392663213
B *%  GARANZIA QUALITA' 12 MESI., **
FPer le lavorazioni effettuate scono stati
Autilizzati componenti originali o di
qualita equivalente come definito dal
regolamento CEE 1400/02, e sono state
seguite le procedure previste dalla casa
Y costruttrice utilizzando gli strumenti e
{le attrezzature prescritte come ripor-
itato dalla dccumentazione tecnica in
possesso dell'cfficina.
Al Wl ko ke ek bk ko o
* IL RITARDO NEL PAGAMENTO COMPORTA ¥
i L'ADDEBITO DI INTERESSI DI MORA IN *
‘i* BASE AL D.LGS. 231/02 PIU" SPESE. *
AR A AN RARARR R R TR d kb drkdrkdddrd
iMPONIBILE ALWA” | IMPORTO WA NETTO MERCE TOTALE (PONIBILE TOTALE WA TTOTALEDOCUMENTO -+ 77
84,701 21 17,79 84,70 84,70 17,79 3 102, 49;
TSPESETNCRSST™ 1 SCHUENR
102,49 25/10/13
[ EPEYE ACCESEOHIE ]
TRASPORTO ASPETTO ESTERIQRE DEIBENI CAUSALE GEL TRASFORTO
N.COLLl § PESO PORTO DATA TRASPORTO ORA INIZIO THASPORTD FiRMA DEL CONDUCENTE
0D L0 : - :
ANNQTAZIONI E VARTAZION OO . _ FIRMA DEL DESTINATARIO"
c NIVA_S OO e
TR RI e == .
w | UITTA RESIDENZAE MICILIO ATAE CHA DEL RITIRO A 1 §oErTLYe FIFVA DEL VETTORE
£ \DATA DI REGISTR.
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70026 Modugno (BA)

merce viaggia a rischio dal G Forg

| & Barl.

patents par tutta la

1vs. dati p i in ns. [

Tel. +39 080 9148242

Fax +39 080 9179410

E-mail: info@bellizzisrl.it

Posta certificata: bellizzisri@pec.it

www.bellizzisrl.it

trattzH sclo per adempiara agl obblichi di legge (675/96 privacy).

C.F. o (VA 04612880726
C.C.LAA. Barl 326451

Iscriz, Trib. Bari n, 32034
Cap. Sociale € 100.000,00 i.v.
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fi  PAESIDENTE O
0: FREHEGENRAE O
i72i M BRITICRE AAMNSTRAINO O
Bellizzi sri B mEMD O
E soomwmie O
B4 AFERRTGENPRSHSTRI O
[ ACCUISTUCONTRATH O BPETTLE
B onmEmIyBANCD O AMAT AZ. MOBILITA AREA TARANTO
(] EW&?REIRIB[E}ONI E VIA CESARE BATTISTI, 657
@ PRI
W TECHCO 'l 74010 TARANTG . / TA
uI?T PR(I}DTBTRAFF'CO 1 DIVERSA DESTINAZIONE
1LRG RAGIORERIA/ECONOMATO [ . —
T ST Tt 0 - § SET 103
(]}
DOCUMENTO D] TRASPORTO {D.P.R. 472/86) TIPO DOCUMENTD FOBLION. I
| FATTURA (Al SENSI ART. 21 D.P.R. 26-10-72 N. 633) FATTURR 1
COD. CLENTE } PARTITA VA CODICE FISCATE COD., PAG, DESCRIZIGNE FAGAMENTD ) N DOCUMENTO DATA DOCUMENTO
4551 00146330733 00146330733 114 BONIF.BANC.60 GG.D.F. . 1562 l 26/08/13
E50, A NOWMEAGENTE BANGA APFUGGID ‘ COD. MAGAZ.
01
RIFERIMENTO OADINE RIFERIMENTO AUTQVEICOLO
[ -
COD.ARTICOLO DESCRIZIONE UM, QUANTITA PREZZD SC% IMPORTO VA
¥ wixslewwws RIf int. n. 95/43846 del 26/08/13 v
FORNITURA RICAMBI
b TAPPO NR 12,10( 30 84,70 21

IN CONTO ORDINE N° MAO06445 DEL 05/07/13
CONSEGNATO CON DDT 677 DEL 26/08/2013
CIG:3392663213

** GARANZIA QUALITA' 12 MESI., **

Per le lavorazioni effettuate sono stati
utilizzati componenti originali o di
qualitad equivalente come definito dal
regolamento CEE 1400/02, e sono state
seguite le procedure previste dalla casa
costruttrice utilizzande gli strumenti e
le attrezzature prescritte come ripor-
tato dalla documentazione tecnica in
possessao dell'officina.

e W o o ol e o 9 ool o vk o v ol e T o Ve Sk o ol o e ok o e o
* IL RITARDO KWEL PAGAMENTO COMPORTA *
* L'ADDERITO DI IKTERESSI DI MORR IN *

* BASE AL D.LG5. 231/02 PIU' SPESE. *
ook sk i e o e U e Wk ek ok e e e

IMPONIBILE AL.WA | IMPORTO VA NETTO MERCE TOTALE IMPOKIBILE TOTALE IVA TOTALEDOCUMENTO!
84,70 21 17,79 84,70 B4,70 17,79
"SPESE INCASSO SCRBGERZE
102,4°9 25/10/13
| BPESE ACCESSORIE |
TRASFORTO ASPETTO ESTERIORE DEI BENI CAUSALE DEL TRASPORTO
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Lotio M/4 Z.1. E-mail: info@bellizzisrl It Iscriz, Trib. Bari n. 32034
70026 Modugno (BA)

Posta certificata: bellizzisn@pec.it Cap. Sociale € 100.000,00 i.v.
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VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

- UFFICIO PERS@NALE t

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n*® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del
: - IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° 5 del \?_-—6!9(2/} 03(8 /l | per supervisione
DATA FIRMA"
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento ! E
~ 26/ 201%
DATA LY*_D) T AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
3 U SET. 2[]13 t : / ~ verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
v
IL RESP. UMITA' CgNTRATTI N
supervisipne Contr. Rep. n. del
DAT/N F jw
@;7 : / A ' Delib. C.A. n. del
1 ~ { \V
' 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 paga ento resunV DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
PATRG SET 205 F DEL RESP ‘YB"'E IL RESP. UNITA' TECNICA
per supetrvisione
IL RESP?{( }#I'?‘A’ CONTABILITAYE BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

pe;-s@perwsrone :

DATA FIRM

1507 1ol
U 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
Conferimento del .....cccociiiiiiiiens Prot...iiieen .

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

DATA FIRMA




CEDENTE: [itta, Dipenctarsza, Domicibo 0 Resdenza, Paruta VA
b1

¥

[ e ]
BELLIZZ| s.r.l. BOS;H
70132 BAR! - Via T. Columbo, 20 Service
Tel. (D80) 5058286 pbx ke @t
Fax (080) 5050902
P.IVA 04612880726

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) ©.eR 472 6o 14.08.1996 - D.RR. 696 dl 21.12.1998

N. 6:-\.* def ‘ZLQQB\QO(Q Ia

d Mezzo:

Kwettore [ cedente ] cessicnario

CESSKINARN: Dntta, Dipendenza, Domicilo @ Residenza, Panita VA

LUOGO Di BESTINAZIONE (se drerso dal'indinzmo del cessionario) E VARIAZIONT

AXMNT 5{:(5
VWA CESARE  SfyTusT 65%F

e M

TUloes

CAUSALE DEL TRASPORTO

49

DESCRIZIONE DEI BENI (natura e qualita)

TRPPO QL0 Codd L0 OA&&K&R ‘

VS, ORD. N. DEL

[ in contor
[] aseldo’

GO

JS. ORwmn® MB 000Uy,

00 - 0% - WS

NGy 238%6p3uD

AMAT S.p.

a. - E\'lnunLLfNO RICAMBI

nress incarisy

Conformita delli 1OruT.
del materiale (Ods 0

Jeeclin Fa L8] Lt A

\, ®
026 del 210472006 % é% '
@V g! o ¢

i E:?!
 DIMORQIEL/aReeHAL AR Drdad I
myepake .'\‘3 "x’ ' ‘ | I
(w4
L) - U I
‘Wm r\o d | ;

Presu in carQ
materiae conlorigy

ASPETTO ESTERIGRE DEJ BENI

sSSP OLD

TOTALE €

YO wel coue R0

cedente

Consegna o inizio trasporto a mezzo ——
cessionario

FIRMA DEL CONDUCENTE

ANMOTAZIONT - VARIAZIONI

SEeulf BEATUVAW

IUMERQ PROGRESSVO © | FIRMA DEL CESSIONARID

1607CD33

(2) Aj sensi delf'art. 3, comma 2, del D.BR. 441797 & sticcessive mogificazion!.

(1) Salo in caso di utitizzo in sostituzione delfa certficazione fiscale.

|
7 ‘



TR h oAl

ATTENZIONE: 2% % it

J¥z ISKt1Rg

* | fogli di guesto bollettario sono in carta chimica auténcaldante RS odmlal V-6V CIRAE RE G

Per non produrre involontarie trascrizioni, si préga dl compllare le Hc%%?&qﬁgﬂ 'gf
sottostanti «a foglio singolon & non a ricalco, 2. BRIGEBS D20 AYLG
DICHIARAZIONI 1 - oo

ai sensi dell art 39 della Legge 298/1974, deII art. 1 del D.M. 13. 4 79 e della Legge 132/1987

e,

l
'

A) TRASPORTO D! COSE IN CONTQ PROPRIO

PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPEBIORE AKG. 3.500 Rl
Il sottoscritto, titalare di ticenza all'autotrasporto di cose in conto pmpno n : )
dlchlara che le seguenu cose sono *%: ’ .
R ._' ' ._‘ .- _ - "--..‘._.‘ o o [ .-___- Ve
u] dl sua proprieta; ; o da €350 elaborate trasformate, fiparate o simili;
0 da esso prodotte o vendute; - 0 tenute in deposito in.relazione' a} contratto di deposito o

a prese in comodato; - ad un contratio di mandato ad acquistare o a vendere;
O prese in Ioc.@zi'une': > oo e T o . Lo

Firma leggibile del titolare
{o del sue legale rappresentante)

i1 a"rmJa 5
l - ; EENTR TN P — LR

I, B) TRASPPRIG, occAstnh‘ALE Di COSE'IN CONTORROPRID . e
- PER UN PESQ COMPLESSIVO AfPIENO CARICO SUPCRIORE A KG. 3.500

! L } T e e _/-L_" ,

Il sottoseritto, tltoiare du l|cenza a]T'autotraspértu di cose |n conto prupncf‘n\w» i

3

—-—k—f-'d\,m. O ;
dichiara che le seggenu cose sonq i 3 H 5 e i
i‘ N i, - ,n‘, lawrai f
a di sua propneta O prese i cumodato; Q prese in Iocazmne. S )
—— L l J lil
;

( R a

e costltumcono trasporto nccaS!onaTe per le seguenti e5|genze

' Firma legaiblle de? titolare
»+ (o det suplegale rappresentante)

{*) Cichiarzre F'ipotesi o le ipotesl che ricomono.
N.B - dichlarazione B) va fatta anche ne! caso cha il trasporte, oltre che essere occasionaie, comprende cose che rientrano fra quelle prevists
nella ficenza e va guindi aggiunta a qualla di cui alla lettera A).

¢

r > . R
AT O] . oea



r
Data Fattars

clg ditte DDT DATA DOC. ORD.N, N ART, DESCR. umM VL Unit Imp.Sconta 1mpenibile Imposta Totake Perc Scontp | Differceaa | Faitn
3392663213 |BELLIZZI S.r.l. [1id 26108/2013 | MAGD0445 02181004 TAPPG OLIO CAMBIO®I 1 1010) NR €12,10 €3630 £8570 €17.75 £ 10245 30,00% o] 1862 26/08/13
€12,10 €36,30 € 84,70 €17.,79 €102,49 -
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. Fﬁ‘ESIDENIE o
. a DRETIOREGENERALE O
Bellizzi srl T DRETIORE AWMNSTRATNO O [RAVAN |
o DRETIORETECNCO 0
[ EStRCZOMOVMENTD O
IBAG ATARY ENPRJSE}%'%S‘TRI E’ e E
Tt CORISTI/ CONTRA
€ LB O AMAT AZ. MOBILITA AREA TARANTOQ
W HEORMATICA O VIA CESARE BATTISTI, 657
{7 PERSONALERETRIBUZON O3 74010 TARANTO TA
B TECNICO » DIVERSA DESTINAZIONE
5T PRODOTIITRAFFICO 0O :
iRG SAGIONERIATECONOMATD L] . '
pr) St \-.:‘unl.lm A - S St ! m'ﬁ
DOCUMENTO DI THASPORTO (D.P.R, 472/96) é’ TIPG COCUMENTO FoalioN™}
FATTURA (Al SENS| ART. 21 D.P.R. 26-10-72 N. 633) FATTURA 1
COD. CLIENTE | PARTITA VA CODICE FISCALE oD, PAG. DESCRIZIONE PAGAMENTO W, DOEONENTS DATA DOCUMENTO
4551 00146330733 00146330733  |114 BONIF.BANC.60 GG.D.F, 1527 20/08/13
CQD, AG, NOME AGENTE BANCA APPOGGID i COD.MAGAZ.
!
RIFERIMENTO CRADINE RIFERIMENTO AUTOVEICOLO
[ —
COD.ARTICOLO DESCRIZIONE UM, QUANTITA PREZZO SC % IMPORTO IVA |
AAEmkhxkakAnkternss RIF. int. n. 95/43816 del 20/08/13 o

%% FORNITURA RICAMBI
066 0506627 | MOLLA STABILUS

"4 IN CONTO ORDINE MA000475 DEL 22/07/2013
CONSEGNATO CON DDT 660 DEL 06/08/2013
i cIG: 3392663213

NR | D, 000 30,80 30 215,60 21

** GARANZIA QUALITA"™ 12 MESI. **
JPer le lavorazioni effettuate sono stati
lutilizzati compenenti ocriginali o di
wjgualita equivalente come definite dal
‘i regolamento CEE 1400/02, e sono state
seguite le procedure previste dalla casa
costruttrice ntilizzando gli strumenti e
le attrezzature prescritte come ripor-
“jtato dalla documentazione tecnica in
-] possesso dell'officina.
At o o b e R
* I, RITARDO NEL PAGAMENTO COMPORTA *
* L'ADDEBITO DI INTERESSI DI MORA IN *

* BASE AL D.LGS. 231/02 PIU" SPESE. *
e

RIC N.IVA 22 ¢4

DATADIREGISTR,__ 2 3 SET 108

IMPCNIBILE AL, IVA IMPCRTO IVA. NETTO MERCE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IVA
215,60 21 45,28 215,60 215, 60
[TSPESEIRCASSU™
260,88 19/10/13
SPESE AUCESSOHIE
TRASPORTQ ASPETTO ESTERIORE DEI BENI CAUSALE DEL TRASPOATO
NGB PSS PORTO GATA TRASPORTO ORA INIZIO TRASPORTO FIRMA DEL CONDUCENTE
ANNOTAZION E VARIAZION] FIRMA DEL DESTINATARIQ
W | DItTA RESIOENZA € DOMIGILIC DATA E ORA DEL RITAD EiMA DEL VETTORE
w
=] .
E
S

Condizioni Generali - La merce viaggia & rischin dal Committerta. Foro competante per tufte lo contestazioni & Bari. | Vs. dati parsanal in ns. possasso varranng trattali solo par ademplere agl cbbichl di legge (67596 privacy).

Bellizzi si Tel. +39 D8O 9146242 C.F. o [VA 04612880726
Via dei Bucaneve s.n. Fax +39 080 9179410 C.C.LA.A, Bari 326451
Lotto M/4 Z.1, E-mail: info@bellizzisrl.it Iscriz. Trib. Bari n, 32034
70026 Modugno {BA)

Posta certificata: bellizzisri@pec.it

Cap. Sociale € 100.C00,00 v,
www,bellizzisrl.it
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Bellizzi srl

AT
i’j"a—{\T\ﬁhﬂﬁb?’

¥ PRESIDENTE O
16 DRETIOREGENRAE O
$h  DIRETTORE AMMNISTRATNO O3
8  PRETTORETECHICO
# ESERCEOMOVIENTO
BC TR GENPRIBINSTR

GPETT.LE

W RSTRIST | CONTRATT!
% GOTABLITA/BIANCIO
5 BRORMATICA

1P FERSONAE RETRIBUZION
W TECNCO

AMAT AZ. MOBILITA ARER TARANTO

VIA CESARE BATTISTI,
74010 TARANTO

657

TA

77 PROBOTT TRAFFICO
471G RAGIONERIA| ECONOMATO

T St wundlT

QqCooooooooo

G0, CLIENTE

O

DIVERSA DESTINAZIONE

- 5 SET 1075

DOCUMENTO Bl THASPORTO (D.P.R. 472/96)
FATTURA (A} SENSI ART. 21 D.P.R. 26-10-72 N, 633)

PARTITA VA
4551

GOD. AG, NOME AGENTE

00146330733

CODIGE FISCALE
00146330733

CCD. PAG. DESCHIZIONE PACANENTD

v TIPO DOCUMENTO
FATTURA

FOGUDN, !

1

114

BONIF.BANC.60 GG.D.F.

1527

N DOCUMENTD |

DATA DOCUMENTQ

AIFEAIMENTO ORDINE

BANCA APPOGGIO

20/08/13

COD. MAGAZ.

COD.ARTICOLO

RIFERIMENTQ AUTOVEICOLO

01

DESCRIZIONE

pr ook sk

o

Rif.

FORNITURA RICAMBI
MOLLA STABILUS

IN CONTO QRDINE MAO00475 DEL 22/07/2013
CONSEGNATO CON DDT 660 DEL 06/08/2013
CIG:3392663213

GARANZIA QUALITA'

Per le lavorazioni effettuate sono stati
utilizzati componenti
gualitd equivalente

regoelamento

int. n.

CEE 1400/02, e
sequite le procedure previste dalla casa
costruttrice utilizzando gli strumenti e

le attrezzature prescritte

95/43816 del 20/08/13

QUANTITA

PREZZO

SC% IMPORTO

12 MESI.

L2

originali
coma

o di
definito dal
sono state

come ripor—

tato

w*

*

IMPONIBILE

dalla

documentazione
possesso dell'officina.

TR A AR kR WA R Rk kR Rk kR Rk
IL RITARDO WNEL PAGAMENTO COMPORTA *
L'ADDEBITO DI INTERESSI DI MORA IN *
EBASE AL D.LGS. 231/02 PIU' SPESE. «
ER AR AR AR RN A R RN R wdh ok w kW kR dok

tecnica in

30,80

30

215,60

7

21

(249

N.IVA

DaTA DI REGISTR.

1% SET 101

AL VA

IMPORTOD IVA

NETTO MERCE

215,60 21

TRASPORTO

45,28

215,60
" EPESE NGRS

TOTALE IMPONIBILE

TOTALE VA
215,60

TOTALE POCUMENTO !

45,28

260,88
[ SFESE ACCESSORTE|

19/10/13

N. COLL

ASPETTO ESTERIORE DEIBEN!

CAUSALE DEL TRASPORTC

’I PESO PORTO

“ANNGTAZICHI E VARIAZIONI

DATA TRASPQHRTD

CRA INIZIQ TRASPORTO

neas

FIRMA DEL CONDUCENTE .-
it Sl

W |DITTA RESTOENZAE BOMEILIT

E

L

Candizioni Ganeral - La merca viaggia a Aschio def G it

DATA E GRA BEL ARG

Foro

EiAMA DEL VETTORE

‘FIRMA DEL DESTINATARIY -~

patente per it

Bellizzi sr

Via del Bucaneve s.n.
Lotto M/4 Z.1.

70026 Modugno (BA}

Tel. +39 080 9146242

Fax +30 080 9179410

E-mall: info@bellizzisn.it

Posta certificata; bellizzisri@peac.it
wwaw,balizzisrl. it

ta [3 contestazioni & Bai. | Ve. dati persenali in ns. possess vemanna tratati solo par adempisre 2gi obblichl di legga (675/56 privacy).

C.F. o IVA 04612880726
C.C.LALA. Bari 326451

Iscriz. Trib. Bari n. 32034
Cap. Sociale € 100.000,00 i.v.

[HEEONE



VIisTI -

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
Conv, n° del
- . IL RESP, UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n°® D del IZ —GHW} 928/4’{ per stipenvisione
DATA FIRMA

Delib. C.A.n"® del

Data scadenza pagamento

2044 2013

50 SeT. 209 “’%ﬁﬁﬁ Bﬁ‘jffm -~

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP/ONITA' corrﬁRATTl
supervisiorte Contr. Rep. n. del
DAT? FIEM N
' /ﬂ ﬁ ’{ '1 i 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 pagamey presunta / DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
h, ﬂ | I
DATA _ [Fipi1p DEL RESP IL RESP. UNITA® TECNICA
2 6 SET 2073 / per supervisione
IL RES/P/U A CONTABIM. B B,LANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Peksupervisione |

DATA FIRMA

75-02-Wl
U UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSARILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ................oiiiiiiennne Prot.....cocoviiiiiiiivn .

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

DATA FIRMA




LTSRS
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+ .

70132 BARI - Via T. Columbo, 23  Service
Tel. (050) 5059296 phx b, Y
Fax (0B0) 5050002
P.IVA 04812880726

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) DR 272 cer 14.08.199 - DPR. 696 del 21.12.1996

N.CGO 06082043

a mezzo:

D! vettore [] cedente

] cessicnario

CESSIONARIO: Ditts, Dipendenza, Domiciia o Residenra, Partita VA

LUDGO DA DESTINAZIONE (s diverso da¥indeizn del cessionario) £ VARAZIGN!

A YA =)

via Cesare DETLST 7651

N aran~To

CAUSALE DEL TRASPORTO

VEMTTA

VS, ORD. N. DEL

[ i conto

[T asaldo
IMPORTO

A, é'\:‘\v VB- Otu

e TLA Oo041s ‘
I-Iﬂ/q 22.-01-2043 '

\ 3.3 T
C A M ASIAZZINO RICAMBI
Conformita delia tornitura, accetiazione ¢ presa in carico i '
delprttesinle O n226 del 2104/2006) .
Conformitdfacoedaziv Dina )/ ﬁf*), !
materile . ‘a, T ; i
"ﬁff)q /@A (] ” 1
x5 M ’E O‘Q %;: :
fresa in earico g !/é ‘%f% i i
saterialecontorme Apn £ e !
- — %%
723 A, SN
.:\SPETTO FSTERIORE DE1 BENI 4 "

CAR Y onE

VETTORE: Ditta, Domicilio o Residénza

B xccoTive GRouP

U|||

8% 04
?A«.D b&. Q‘JDG | |

T

cedente
cessionario !

Consegna o inizio trasporto a mezzo

FIRMA DEL CONDUCENTE

ANNOTAZIONI - VARIAZIONI

SEFGws Fa JRA

NUMERD PROGRESSMG | FIRMA DEL CESSIONARID

1607CD33

{1) Salo in caso df wtifizzo in sostituzione delia certificazione fiscale.
{2) Al sensf deil’art. 3, comma 2, del D.RR. 441/97 e successive modificazions,



" gazisoisgs A

-

i
L odmulod T 8V - 1AAB CL roY

ATTENZIONE: - s BESE08 (080) 1]
| fogli di questo bollettario sono ir: carta ch:mlca autoncafcante a“gg;gféggc {}f?]

Per non produrre involontarie trascrizicni, si™prégd™ ol compitare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» & non a ricalco.

DICHIARAZIONI - + - .. = 41 4
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e cella Legge 132/1987

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

Il sottosceritto, titolare di licenza all’autotrasporto di cose in conto proprio n. . ,

dichiara che le seguenti cose sone {*): B ) ) e -
0 ¢ sua propriets; . 01 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili 5
D da esso prodotie o vendute] - . :+  +tenute in depdsita in relazione ak.contratto’di dépasita o '

O prese in comodato;

ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

O prese in locazione;

, . ’ Firma leggibile del titolare
‘- e {0 def suo legale rappresentante)

~ LD

- -~ -..B) TRASPORTO OCCASIONALE D] COSE IN CONTO PROPRIQ

{JF{ER ,UN PESO COMPLESSIVO A P{ENO CARICO SUPERIORE A KG 3, 500

o -

Il sottoscritto,! titolare di- Ildenza all’ autakaspurto di cose in conto proprro ne Lo

i T

Lty
dichiara che le Sieguenti cose sono {*): ‘: s o ;

; : :
Q ¢gisua prcpriél?a;_ .Qpresein comodato; _ O prese in locazione;

e ¢ostituiscono traspono occasmnale per le seguentl esigenze

-1 -

-

- Firma leggibile del titalare
XY {0 del suo legale rappresentante)
L ', .

(*} Dichiarare 'ipotesi ¢ le ipotesi che ficonono.

N.B

- dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, oltre che Esscre occasicnale, Com €056 ¢he i fra quefle previste
nella ficenza e vo quindi aggivnta & quella di cui alla fettera A).



cig ditte DDT | DATADOC QRO N ART. DESCR. um Val Unit. Imp-Sconte Impoaibile Imposta Totale Perc, Sconto | Differenza| Fartn | Data Fatturs
3392663213 |BELLIZZ S.r.l. 660 06/08/2013[MAQ0D0475 00000778 MOLLA A GAS PORT. MOTORE - 831000 €30,60 €9240 €215.60 £4528 €26038 30,00% o] 1527 20/06/43
€30.80 €92,40 €215,60 €4528 €260.88 v
T
"




e . D, 10 SFT. 2013

\ ¥ PRESTENTE [
T WETREEOTRME O
T URETIORE BMSTRATVO O

waa Rl

Bellizgifsrl I TRORRETENG O
B EERIGOHOMMENT O
RE FRAIGHEREINSTR O
. 5 SOGNSTHCONTRA
N lé mnfemu)m / BTLANT(TJ]iO g S
. e AMAT AZ. MOBILITA AREA TARAN
W NFORIATCA O o
P FERSORALERETRIBUZION OO VIA CESARE BATTISTI, 657
T O 74010 TARANTO TA
ulPT PRODOTTT TRAFFICO 0 DIVERSA DESTINAZIONE
UIRG RAGIONERIA/ECONOMATO 1
Stz Sier QuaLliA 0
[
DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.P.R. 472/96) TIPO DOCUMENTO FOGLON.
FATTURA (Al SENSI ART. 21 D,P.R. 26-10-72 N. 633) FATTURA 1
""COD. CLIENTE | BARTITA VA COBICE FISCALE — |GOD. PAG. ] DESCHIZIONE PAGAMENTD ) W BGCUMENTO DATA DOCUMENTO
4551 00146330733 00146330733 114 BONIF.BANC.60 GG.D.F. 1598 30/08/13
COD. AG. NOME AGENTE BANCA APPOGGIO ; COD, MAGAZ.
i 01
RIFERIMENTO ORDINE RIFERIMENTO AUTOVEICOLO
I -
COD.ARTICOLO DESCRIZIONE U.M. QUANTITA PREZZO SC % IMPORTO IVA_}
wEEwE KAk NRntMleatte RIF, int. p. 95/43869 del 30/08/13 .
FORNITURA RICAMBI
# TIRANTE 33,00 30 231,00 21

1IN CONTO VS ORDINE MAOGQS503 DEL 06/08/13
L} CIG:3392663213
CONSEGNATO CON DDT 695 DEL 30/08/2013

**  GARANZIA QUALITA® 12 MESI, **

Per le lavorazioni effettuate sono stati
utilizzati componenti oeriginali o di
qualitd equivalente come definitc dal
regolamento CEE 1400/02, e sono state
| seguite le progedure previste dalla casa
costruttrice utilizzando gli strumenti e
§le attrezzature prescritte come ripor—
jtato dalla documentazione tecnica in
possesso dell'officina.

A2 sl 22 d i lad il dlad il )Yyl

* IL RITARDO NEL PAGAMENTO COMPORTA *

‘N.IVA Q40 1

* L'ADDEBITO DI INTERESSI DI MORA IN + RIC
“|* BASE AL D.LGS. 231/02 PIU' SPESE. * JO0TT 2013
) A R e el R e e ke ke Wk e o DATA DI REGISTR 1
IMPONIBILE AL, IVA IMPQRTO IVA NETTO MERCE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IVA i
231,00; 21 48,51 231,00 231,00 48,51
[ SPESETNCASSD SR
279,51 29/10/13
I SFESEACCESSORIE
TRASPORTO ASPETTO ESTEAIORE DEL BENI CAUSALE DEL TRASPORTO
N. COLLT | PESO BORTO DATA TRASPORTO CRA INIZIO TRASPORTO SFIRMADELCONDUCENTE 577 . & o7 o7
ANNOTAZION] E VAFIAZION] Elnp;m DEL CESTINATARIO
- : st ’ ',_ o

W |DITTA RESIDENZA E DOMICILIO TATA E GHA DEL RIRG FiFRA DeL VETTCHE
g
£
Condizioni Genarali - La merce viagpa a rischic del Committante. Fore p per tutte lo cor ioni & Bari. [ Vs. dati p iin ns. p trattati 50k par adampliore aglh obblichi di legge (675/96 privacy),

Bellizzi sl Tel. +39 080 9146242 C.F. 0 IVA 04612880726

Via dei Bucaneve s.n. Fax +39 080 9179410 C.C.LAA. Barj 326451

Lotto M/4 2.1, E-mail: info@bellizzisrl.it Iseriz. Trib. Bari n. 32034

70026 Modugno (BA) Posta certificata: bellizzisri@pec.it Cap. Sociale € 100.000,00 i.v.

www.bellizzisr.it

) : MEDEAMN R /A RS



v A0T56

I MRETRECHERNE O
B VEETIAE RRSTRATVO O

Bellizzi srl T OLERERMD O
¥ B@ummem O
e SHPIEHERRINGR O
& EGEONRIT D SFETIE
L UNDEIRBANG O 3
™ AMAT AZ. MOBILITA (¢}
1 BERSA = H RRER TRRANT
B PRSONEIRETRBIZON O VIA CESARE BATTISTI, €57
£ o m] 74010 TARANTO TA
¥IP7 PRODOTT TRAFFICO c DIVERSA DESTINAZIONE
UIRG RAGIONERIATECONOMATO 13
STG S QuaLla m|
]
DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.P.R. 472/36) TIPODOGUMENTO FOGLON,
FATTURA (A1 SENSI ART. 21 D,P.R. 26-10-72 N.633) FATTURA * ~ 1
OG- CUENTE | FARTITA VA, COBICE FISCALE GO0, PAG. | DESCRILIGNE PAGRMENTO | N DCOUNENTS DATA DOGUMENTO
4551 00146330733 00146330733 114 BONIF.BANC,60 GG.D:F. 1598 30/08/13
GOC, AG. NOVE AGENTE BANCAAPPOGGID ’ COD. MAQAZ,
01
RIFERIMENTD ORDINE FIFERIVENTO AUTOVECGLO
DESCRIZIONE UM ] PAEZZD SC % IMPORTD VA
jree*+ Rif. dnt. n, 95/43869 del 30/08/13
") FORNITURA RICAMBI
TIRANTE NR 33, 00| 30 231,00| 21

4 IN CONIC VS ORDINE MAQOO0503 DEL 06/08/13
CIG:3392663213
CONSEGNATO CON DDT 695 DEL 30/08/2013

** GARANZIA QUALITA' 12 MESI. w«

i| Per la lavorazioni effettuate sonc statl

utilizzati componenti originali o i

qualita eguivalente come definito dal

regelamento CEE 1400/02, e sono state

sequite le procedure previste dalla casa

costruttrice ntilizzando gli strumenti e

1e_—_;ar._t*xezzature:«presc:itte—come;;_i-p_q,r_,_

tate dzlla documentazione tecnica din
possesso dell'offieina.

LLAA L L L e LR Dl 28 T T P R e e e ey
4 * IL RITARDO WEL PAGAMENTO COMPORTA *
* L'ADDEBITO DI INTERESSI DI MORA IN +
1% BASE AL D.LGS. 231/02 PID' SPESE, *
AR LI L LI I P2 bl LT T ] T T e e ey ey

ILIVA Q 49 ?I

1
!
it |

RiC

DATA D! REGITR.

IMPONIBILE AL VA IMPORTO IVA NETTO MERGE TOTALE IMPORIBILE TOTALE VA

231,00] 21 48,51 231,00 231,00 48,51 |

i3 -
279,51 29/10/13

TRASFORTG ASPETTO ESTERIORE DEI BEN} CAUSALE DEL TRASPORTC
N.COLU PESQ PORTO DATA TRASPORTO CRA INLZLID TRASPORTO <FIRMA DEL CONDUGENTE
ANNOTAZIONI E VARIAZIONI i
E TITTA RESIDENZA E DOMICILID DATA E ORA DEL AITIRO FiA DEL VETTOAE
Condizloni Ganersd - [a marca viaggia & Aschio del C Foro par hutts iy & 8ari 1'Ve. dafi personall In ne. pagsesss verranna traliali £olo par edomplere 5 oB0IEhI i legge (675/95 privacy).

Bellizzi srl Tel. +39 080 146242 C.F o VA 04612880726

Via dei Bucanave §.n. Fax +39 080 2179410 C.C.LAA. Bari 326451

Lotto M/4 Z.I. E-mail: info@bellizzisr # Iscriz. Trity, Bari n. 32034
70026 Modugne (BA} Posta certificata: belizzlsi@pec. it Cap. Bocale € 100.000,00 Lv.

vww.bellzzisr it

MEOPLAN  RIARD



VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE_ Yo
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
. . IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. AD. n° 5 del IZ" 6@@ 0(38//[4 per supervisione
DATA FIRMA”
Delib. C.A. n° del
Data scadenza Pagamento //{/[ / [ % T .
DATA 'AD AL CONTRO UFFICIO MAGAZZINO
ug 0T1. 2013 r\ i verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
ILR NITA%OHTRATTI e
/?_Jperwsmne Contr. Rep. n. del
DATA F[W .
| {’7 /Z Delib. C.A. n. del
\} \
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONER!IA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di 7gamento presunta /\ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
]
DATA3 2. F'RMA D SPOMS IL RESP, UNITA" TECNICA
I per supervisione
(IL EEP. UN]TA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

peysu\pervisione

DATA v FIRM \

76 -02-00i(;
\_ 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
Conferimento del .........cocovviviiviicnieens Prot. ..o

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

DATA FIRMA




JCEDENTE: Ditta, Dipendenza, Damiclio 0 Resitenza, Partita VA

BELI._'lZZI s.r.l. .

70123 BARI - Via T. Columbo, 29 ﬁefWCB
Tel. (080) 5058296 pox %ﬁ\\@dﬁ
Fax (020) 5050902 -

P VA 04612880726 | ACaESEVIEER

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) Drr. 472 tel 14.08.1996 - D.PR, 696 del 21.12.1996

N. f) QE) o 20 0&LOAD]

a Mezzo:

vettore 7] cedente ] cessicnario

CESSIONARIO: Dima, Dipendenza, Domicitic o Resdenza, Partilz MA

LUOGO DI DESTINATIONE {se diverss da'indiizzo del cessionano) E VARWZIONT

BMAY  Seh
Wh_ClBepp e @p~fusti 65

ME M

10100 TARRW WO

CAJSALE BEL TRASPORTD
FORMTU Oy

DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qualita)

VRHNMTE COHPLWETO DOy SAl

DEL

AO09502 WEL

W Cop Y oadiE W
G6 - 33816063U3»

\ M A'\I‘\Stp.u. - [\.ZQAGAL’ZI*I-\IER

la 8

ICAMBI

Conformita del

TTTUTEL, AceCTIaZInNS ¢ prosil i CAricn

CrduMmuUIZ/acesRaHK

l.
del mulz;ﬁ.N)d.\ n°26 Jel 21020006)

4 1
Fatefial

Presa in carico
materiale contorme

ASPETTO ESTERIORE DEI BEM
1 .

VETTORE: Ditta, Domlcilic o Residenza

L ECUTVE  EROoP

DATA E OR

TOTALE €

A DEL RITIRO

pALe WEC GuE BB 20088

Bl

DATA

cedente

)
Consegna o inizio trasporto a mezzo T
cessionario

FIRMA DEL CONDUCENTE

ANNOTAZION] - VARIAZIONI

SEGUE  ¥RTURK

FIRMA DEL CESSIONARIO

1607C023

(2) Al sensf

(1) Solo In case df utilizzo in sostituzione delia cenificazione fiscale,
delt'ant, 3, comma 2, def D.PR. 441/97 e successhe modificazioni,




ATTENZIONE:

| fogh di questo bollettano sono in carta chi m|ca autoricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le d|ch|ara2|om
sottostanti «a foglio singolo» & non a ricalco.

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'ari, 39 defla Legge 29871974, dell'art, 1 del D.M. 13.4.79 e defla Legge 132/1987

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

I sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasperto di cose in conto proprio n. ,
dichiara che le seguenti cose soro (*}:

0 di sua proprieta; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili; L
0 da esso prodotte o vendute; a tenute in depesito in relazione al contratto di deposito o ’

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

a prese In locazione; 4

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

B} TRASPORTo bechgionals 51 COSE'IN CONTO PROPRIO™~ 10 1o,
PER UN PES COMPLESS] Vo  PIENO CARICO SUPERIORE AKE.3.500,

Il sottoscritto, titolare di Ilcenza aH autotrasporto dicosein tomo proprio n Ao Totiaw
R R
._._“\._, .o __‘
dichiara che le seguenti cose seno (*2: L i i o Ty
. v . N R ':
O di sua preprietd; Qprese in comodatp, - O prese in locazione; KRR PO

e costituiscono trasporto occasmnale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titalare
{0 del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare ['ipotesi o I ipotesi che riconono.

N.B - dichizrazicne B) va fatta anche ncl caso che it trasporto, olre che essere occasionale, comprende cose che rientrana fra quelle previste
nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla |eitera A).



DATA

cg ditte DT REC. DATA DOC. | ORD.N. N. ART. DESCR. VaL Unit. Imp.Sconto Imponibite Tmpesta Totale Perc. Sconto | Differenaa | Fattn | Data Fattura
3392663213 |BELLIZZI S.rl 595 02/03/2013 | 30/08/2013 IMATDAS503 000031 41 TIRANTE COMPLETC DI TESTINE SOSP. M. 351 £31.00 €99,00 € 131,00, €48,50 € 1751 20.00%) ol 1508 A0/0GM3
\ €59.00 €231.00 € 48,51 €279.51

Smcssanirnensnscerrewassehosannis ..




P

Bellizzi srl [P |

SPETT.LE
AMAT AZ, MOBILITA AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO TA . IR
-
DIVERSA DESTINAZIONE vy -
! 297
DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.P.R. 472/96) TIPO DOCUMENTO FOGLION.
FATTURA (Al SENSI ART. 21 D.P.R. 26-10-72 N. 633) FATTURA 1
GO0, CUERTE | PARTITA WA EOOICE FISCALE COD, FAG, | DESCHIZIONE PAGAMENTO W BOCUMENTS DATA DOCUMENTO
4551 00146330733 00146330733 114 BONIF.BANC.60 GG.D.F. 1807 30/09/13
COD. AG. NOWME AGENTE BANGA AFPOGGIO TCOD. MAGAL.
i 01
RIFERIMENTO ORDINE RIFERIMENTO AUTOVEICOLO
‘ -
COD.ARTICOLO DESCRIZIONE UM, QUANTITA PREZZO SC % IMPORTO IVA_}
rrimixrcpreemsqensss Rif. int. n. 95/44014 del 30/09/13 ;

S

FORNITURA RICAMBI
MOTORE IDRAULICO
“'.|A SALDO VS ORD.N®MAOOGS87 DEL 27/09/2013

| CONSEGNATO CON DDT 1079/B DEL 27/09/2013
CIG:3392663213

0680084275 - NR

A3 T
m

** GARANZIA QUALITA' 12 MESI. **
|Per le lavorazioni effettuate sonoc stati

Th |TRITOREGINERAE O

utilizzati componenti originali o di I |TRETICREA HSTRATVO O

qualita equivalente come definito dal T | TR THCO O

regolamento CEE 1400/02, e sono state | ERCDY MENTO O

1 seguite le procedure previste dalla casa WE XD (i RENSTR O

costruttrice utilizzande gli strumenti e ‘m JLCJH&!’Bi‘;ﬁ &mm o

le attrezzature prescritte come ripor- s "EPBM\HN BLANCIO O

-{tato dalla documentazione tecnica in "1‘5 iR 'w o

" | possesso dell'ecfficina. B )’uﬂf“ﬁ

ER A AL T2 AR R ad Rt sl ettt ad it iRty d] [P WM, ‘BUZION‘ D

* IL RITARDO NEL PAGAMENTO COMPORTA * P 1TEGHICO ]

* L'ADDERITO DI INTERESST DI MORA IN + o P PRODOTTTRAFFICO 0

= {* BASE AL D.LGS. 231/02 PIU' SPESE. * ufRT RAGIONERIASECCHOMATO 13

! R kR AR ARk ko STQ ST;\FF&JAL A' D

]
IMPONIBILE AL IVA | IMPORTO VA NETTO MERCE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IVA ,-T'OTfll..EHDDgyMKENT L it
391,30 21 82,17 391,30 391,30 82,17 i“{“;* aoweE 473,47

[TSPESETNCAS S SCRDERZE

473,47 29/11/13

FAPESE AUCESEUHIE]
TRASPORTO ASPETTO ESTERIORE DEI BENI CAUSALE DEL TRASPORTO
N.COLL PESO PORTO DATA TRASPORTO ORA INIZIQ TRASPORTO ~FIAMA GEL CONDUCENTE; = [
ANNOTAZIONI E VARIAZIONI . - _FIRMA DEL DESTINATARIO -
RIC 4 R
w |DITTA AESIBENZA E DOMICILIC BT EDRABELHITTRO=— ==t FiBMA DEL VETTORE
2 -
& "
8 DATADI EGISTR,___ 17 017 201
e s o ———
Condizionl Generali - La merce viaggia a rischio del Committente. Fero compstente per tut

tte la contestazion & Ba.ri: IVVs, dati persnna.li In ns. possasso veranno traltati soio par adampiste agfi obbichi di legge {67596 privacy).

Bellizzi stl Tel. +39 D80 9146242

Via dei Bucaneve s.n, Fax +39 080 9179410

Lotte M/4 Z.1. E-mail; info@beilizzisrl.it

70026 Modugno {BA) Posta certificata: bellizzisri@pec.it
www.bellizzisrl.it

C.F. 0 IVA 046128807286
C.C.LAA. Bari 326451

Iscriz. Trib. Bari n. 32034

Cap. Sociale € 100.000,00 i.v.
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Bellizzi srl

[ SPETILE
AMAT AZ. MOBILITA AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO TA T P
fiy
DIVERSA DESTINAZIONE ) .
iy
DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.P.R. 472/96) TiPO DOGUMENTO FOGLION.
FATTURA (A SENS! ART. 21 D.P.H. 26-10-72 N. 633} FATTURA 1
COD. CLIENTE | PARTITA VA, CODICE FISCALE COD. PAG. DESCRIZIONE PAGAMENTE N COCUMENTO DATA DOCUMENTO
4551 00146330733 00146330733 114 BONIF,BANC.60 GG.D.F. 1807 30/09/13
&G0, AG. NOME RGENTE BANCA AFFOGGIO COD. MAGAZ.
01
RIFERIMENTO ORDINE RIFERIMENTO AUTOVEICOLO
| —_
COD.AEITICOLQ DESCRIZIONE UM, | QUANTITA PBEZZO SC % IMPORTO VA |
Ledd ghapwaws RIF. int, n. 95/44014 del 30/09/13
FORNITURA RICAMBI
MOTCRE IDRAULICO NR 555,00 30 391,30 21
A SALDD V5 ORD.N°MAQQ0587 DEL 27/09/2013 - A(J %3
CONSEGNATO CON DDT 1079%/B DEL 27/09/2013 —
CIG:3382663213 A -
S, 7 OTnn
** GARANZIA QUALITA' 12 MESI, ** 3 [ ARESIENTE u|
Per le iavorazicni effettunate sono stati Y | ERETORE GHNERALE O
utilizzati componenti originali o di T Mﬁ@?ﬁﬂhpﬂmsmm\[om
qualitd equivalente come definite dal T |ORETIORE THONCD O
regoi.ame:to CEEdMOO/DZ,- e sone state R | SRTCO IO (]
seguite t.E Procc:: !fltE Prev;str.e dalla c?sa l.“l’&: MWEM TSI O
costruttrice utilizzando gli strumenti e \ A CIERATT |
le attrezzature prescritte come ripor- %‘ Mﬂmi B'ﬂ_h?ifl(l |
‘tato—dalla — documentazicne tecnica --in- o ol - O D
possesso dell'officina. RIS E ,
AR R TR R dd R TRk A AN E R TR TR RN ‘F Egmf#&f ETREBUZ'ONI ‘D
* IL RITARDO NEL PAGAMENTO COMPORTA * T TECRICG |
* L'ADDEBITO DI INTERESSI DI MORA IN + 71 PROCOTTI TRAFFICO O
* BASE AL D.LGS. 231/02 PIU' SPESE. * ol G RAGIDNERIAAECONOMATO 13
e s o o ol o ok ok o W W T e o s oo i ok ok i ok ot b ok o e ok e ok STQ ST*'\FFOUAL D
O
MFONIBILE AL WA MPORTS VA NETTO MEFIGE TOTALE IMPONIBILE TOTALE VA
391,30| 22 82,17 391,30 1 391,30 82,17
473,47 29/11/13
FEPESE ACCESSTARE |
TRASPORTD ASPETTO ESTERIORE DEI BENI CAUSALE DEL TRASPGRTO
N. GOLLI | FESO I PORTO DATA TRASPOATO IORAINIZIOTHASPOHTD
FRNGTAZION] E VARIRZIONT g
_ il 4 6 i
| BITTA RESIDENZA E DOMGILIG IR ===ty
. - o H
E DATADIREGISTR 1.7 07T 10D |

Condizionl Ganarall - La mafte viaggia a risthio dal Committante. Foro competenta par tut

Bellizzi srl

Via del Bucaneve s.n.
Lotto M/4 Z.1.

70026 Modugno (BA)

Tel, +39 080 9146242

Fax +3%9 OBD 9179410

E-mail: Info@bellizzisrl.It

Posta certificata: bellizzisr@pec.it
www.bellizz/sri.it

tta lo contestazionl & Badl. | Vs.-éaﬁ parsénaﬁ in nz. possesso vemanno trattah solo per ademplare agh obblichi di Iagge (675/86 privacy).

C.F. 0 IVA 04512880725
C.C.L.A.A. Bari 326451
Iscriz. Trib. Bari n, 32034

Cap, Soclale € 100.000,00 Lv.
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VvisTli

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine'e contratic

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del pafsonaie

Contr. Rep. n* ~ del

Conv. n® del .
Determ. A.D. n° 5 del ‘?,— 6’-\&9 @38//4
Qelib, C.A, n° de

Data scadenza pagamento

=) 12/2013

zﬁa& scadenza pagamento

[DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

L. RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione

DATA FIRMA

-

DATA ‘ADDE AL RISCONTRO
6o NV, 08 o

UFFICIC MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contratiuali

ILR NITA' CONFRATH
r supervisions n

7?7;{/{5 e
- v

~

UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili

S

Cop!r:‘ﬁep.‘ n del -
Delb.CAn . del
Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in faftura

daia"ééa_déﬁz“"diyagarhe'ﬁtb_brésﬁhé' /.\

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPOWSABILE
15 0Tilf1 /O

IL RESP. UNITA' TECNICA

per suparvisione
e e o e v
IL’R P. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
p?rs\upervisione
[DATA FIRM
15 -01-19
L UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verilica dati tecnici

Bata 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.
verifica conferimento incarico

Conferimanto del .......coovevvvrieniiaienninn, Prot. oo e

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

DATA FIRMA

NOTE:




.

WITRENTE; Ditta, Dipendenza, Domicifio o Residenza, Cadice Fiscale, Partita VA

*BELLIZZl s.r.1.

BOSCH
70123 BARI - Via T. Calumbo, 26 S ervice
Tel. (G80) 5058296 pbx
Fax (0B0) 5050002
P.IVA 04612880726 |t Servico |

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D-d-t-) D.PR. 472 del 14-08-1996 - D.PR. 696 def 21.12,1996
N. dof4 llg del 2;/0?/20f3

amezzo: || mittente [ vettore E destinatario

f;endema Domjcilio o Residenza, Codice Fiscale, Partita VA

DESTI TARIO
P’y

LUOGO DI DESTINAZIONE {se diverso daindirizzn de! destinatario}

7

e -

]

wia¥
ZA /00 Y a 2V 7
CAUSMEOLL TRASPORTO. [ in conto
Vs, ord, del Oa saldo
DESCRIZIONE DE! BEN! [natura e qualita) IMPORTO 4]

Of ‘DQMDQ

g -

S.

bOLLIES

Delodzets

3 (
s A &?"”/’3477' Fru
/ 2, ISTH
/ (7 4
V4
ASPETTO ESTERIORE QEI BERI N. COELI PESO MG PORTO
\/ ea)f) QA TOTALE €

de‘_g’ﬁna[‘an’o DPATA E DRA DEL RIMRD RRMA DEL G -

Consegna o inizio trasporto amezzo —geme— | 1| -

s

FRMA

| i v

VETTOR!

FRMA

ANROTAZION - VARUZIGN]

deane B oy

g

EDIRO Es2sCT U/

.

{*) Sola in caso di utilizzo in sostituzione delfa certificazions ﬂgcalﬂ



PR T . < . v l_‘. -
e 1a.e ISEILIEE

ATTENZIONE 192 % nyryeed Toy mads, 0
1 fogli.di questo bolletiario sino in carta ch|cha autoﬂcalcante Per ne urre

Ao
involontarie trascrizioni; si prnga di compilare Ie drchiarazmm sottostaq&«agfoﬂgho
singolo» e non a ricalco.

DICHIARAZIONI )
ai sensi dell’art. 39 della Legge 298/74, del’art. 1 dél D.M. 13-4-79, della Legge +132/1987
e D D 22/02/06 del Ministero delle Infrastrutture 8 de| Trasportl

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROF’RIO ,
- PERUN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIOHE ‘A KG 3. 500

I sottoscritto, titolare di licenza. all’autotraspodo di cose in ccnto proprio

n 3 , df chlara che le seguentl cose s0rio ( ):

O ‘di sua proprietad; - ' ' O daesso eiaborate lrasformate rlparate o simili;
1" da esso prodotte o vendute; * ' O tenutein deposno in refazione al contratto

[0 presein comodato; di deposito o ad un contratto di mandato

O prese in locazione: ad acquistare o a vendere. -

Firma leggibile del titolare
(o del suc legale rappresentante)

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

_ I sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio

)

n. o , dichiara ¢che le seguenti cose sono () :

O disua proprieta; O prese in comodato; O press in locazions;

N
e costitulscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

I - Firma leggibile del titolare
- « _ (o cel suo legale rappresentante)

(") Dichiarare I'ipotesi o le ipotesi.che riccrrono.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nal caso che il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende
cose che rientrano fra guelle previste nella licenza e va quindi agginma a quella di cui alla lettera A)




oig ditte DOT DATA DOC. ORD.N. N.ART. DESCR. uM Val Unit. Imp.Sconto Imponibite Imposia Totale Pere. Sconto | Differenza | Fattp | Dats Farugy
3392663213 |BELLIZZ| S.r.l. 1079 27092013 | MACDOS587 20004392 POMPA IDRALLICA CASA € 359,00 € 167,70 €391,30 €£82.17 €47347 30,00% ol 1807 2029013
o
£ 167,70/ €391.30 E 8117 €47).47




- Bellizzi sri

LANN

bAALA AL Rt T S e e e sl Tty

EPETTLE
AMAT AZ. MOEILITA AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO TA
DIVERSA DESTINAZIONE
g oTT W8
DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.P.R. 472/96) TIPO DOGUMENTO FOGLIGN.
FATTURA (Al SENSI ART. 21 D.P.R. 26-10-72 N. 633) FATTURA 2
COD. CLIENTE | FARTITA VA CODICEFSEALE ——  [COD. PAG. | DESCHIZIONE PAGAMENTO N, BOCUMENTE DATA DOCUMENTO
4551 00146330733 00146330733 114 BONIF.BANC.60 GG.D.F. 1788 30/09/13
COD. AG. NCME AGENTE BANCA APPOGGIO i GOD.MAGAZ.
[ o0
RIFERIMENTC CRDINE RIFERIMENTO AUTOVEICOLO
i
COD.ARTICOLO _ DESCRIZIONE U.M. QUANTITA PREZZO SC% IMPORTO VA

wal E41F

Di REGISTR. 117 011 1ﬁ1§

:

IMPCNIBILE AL IvA 1 IMPORTO IVA NETTO MERCE TOTALE IMPONIBILE TOTALE VA ;j;'mm.s‘memgmo it

1.712,90{ 21 359,71 1.712,90 1.712, 90 359,71 F, P2, 0T 6L

7 2.072,61 29/11/13
[BFESE ACCESSONIE |

TRASPORTO ASPETTO ESTERIORE DEI BENI GAUSALE DEL TRASPORTO
N. COLLI PESO PORTO DATA TRASPORTO ORA INIZIO TRASPORTO _ slf(gaA_QEg'oouqucggrg R T
ANNOTAZIGONI E VARIAZIONI FIRMA l:;EL D;sﬁnkrmn i
w | GITTA RESIDENZA E DOMIGILIO DATA E GHA DEL RITIRO F A DECVETTORE

Condizionl Generali - La merce viagg'a a rischio el Committante. Forg compstente per tutts le contestazioni & Bari. | Vs. dati parsanaliin ns. pessasso verranno trattali soke per adempisre agh obblchi di legga (67506 privacy)

Bellizzi sl

Via def Bucaneve s.n.
Lotto M/4 Z.1.

70028 Modugno (BA)

Tel. +39 080 9146242

Fax +38 080 9179410

E-mall: info@bellizzisrl.it

Posta certificata: bellizzisi@pec. it
www.bellizzisrl.it

C.F. 0 IVA 04612880726
C.C.LA.A. Bari 326451

Iscriz. Trib. Bari n. 32034
Cap. Sociale € 100.000,00 j.v.
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Bellizzi sri LigEWASNGN |
SPETT.LE
AMAT AZ. MOBILITA AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO TA
DIVERSA DESTINAZIONE
DOCUMENTO D] TRASPORTO (D.P.R. 472/96) TIPO DOCUMENTG FOGLIO N,
FATTURA (Al SENSI ART. 21 D.P.A. 26-10-72 N. 633) FATTURA 1
00, CUENTE | PARTITA VA CODICE FISCALE COD. PAG, DESCHIZIGNE PAGAMENTS N, GOCOMENT O DATA DOGUMENTO
4551 00146330733 00146330733 114 BONIF.BANC.60 GG.D.F. 1788 30/09/132
COD. AG. NCME AGENTE BANCA AFPOGGIO + GOD, MAGAZ,
; 01
i
RIFERIMENTO ORDINE HIFERIMENTO AUTOVEICOLO
| -
COD.ARTICOLO DESCRIZIONE U.M. QUANTITA PREZZO SC% IMPORTO VA
*r¥wpfxseniwidasens Rif, int. n. 95/43999 del 30/09/13 e
FORNITURA RICAMBI
SUFPPORTC BARRA REAZIONE NR 275,00] 30 192,50 21
: MASSA REFRIGERANTE NR 1.086,00{ 30 1.520,40 21
‘A SALDO ORDINE MAOO00575 DEL 20/09/2013 ’
CIG:3392663213 37'01.}«! -
CONSEGNATQ CON DDT ’J'B_O DEL 26/09/2013
**  GARANZIA QUALITA' 12 MESI. **
Per le lavorazioni effettuate sonc stati
utilizzati componenti originali o di O
| qualita equivalente come definito dal
regolamento CEE 1400/02, e sonc state a
seguite le procedure previste dalla casa O
costruttrice utilizzando gli strumenti e O
le attrezzature prescritte come ripor- O
|tato dalla documentazione tecnica in ]
possesso dell'officina. |
e o o o o ol o o o o v 9 o ol Ak e e o W W vk e D
{* IL RITARDO NKEL PAGAMENTO COMPORTA * 0
|* §L'ADDEBITO DI INTERESSI DI MORA IN * I
* BASE AL D.LGS. 231/02 PIU' SPESE. * - "
5iG STarh QUALIA O
O
IMPONIBILE AL WA | IMPORTO IVA NETTO MEACE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IVA
[ SPESE INCASST “BCADETZE
[EPESE ACCESSORIE
P
TRASPORTO ASPETTO ESTERIORE DE1 BENI | CAUSALE DEL TRASPORIO __//
N, COLLI |PESO PORTO DATA TRASPORTO ORA INIZIO TRASPORTQ T FIEA chﬂeﬁucEN‘r N / AL
ANNOTAZIONI E VARIAZIONI i RWL}QE @Tg“\v /
u BiTTA BESBENZA E BOMIGILIO DATAE GRA BEL RITIAG _,AFWA'E'EL'VEHS /
B
L

Condizion) Ganerah - La merca viaggia a rischio del G

Fore comp partutte ja

Bellizzl srl Tel. +39 080 9146242
Via dei Bucaneve s.n. Fax +39 080 9179410
Lotto M/4 Z.1, E-mall: Info@bellizzigrl.it

70026 Modugno (BA)

Posta cerlificata: bellizzi
www.bellizzisrl.it

i & Barl. | Vs, dati personali in ns. passasso verranny Lrattali solo per edampiare agh obblichi ¢i tegge (675/08 privaty).

C.F. 0 IVA 04512880726

C.C.|.A.A, Bari 3268451

Iscriz. Trib. Bari n, 32034

sr@pec.it

REE=AwEap AN

Cap. Sociale € 100.000,00 i.v.
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Bellizzi srl

?

[ BPETTLE

74010 TARANTO

AMAT AZ. MOBILITA AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

TA

DIVERSA DESTINAZIONE

8 CIT 2013

*w

GARANZIA QUALITA'

utilizzati componenti

12 MESI.
Per le lavorazioni effettnate sono stati

CONSEGNATO CON DDT 780 DEL 26/09/2013

[T

originali

o di

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.P.H. 472/05 TIPU DOCUMENTD FOGLIG ™)
| FATTURA (Al SENSI ART, 21 D.P.R. 26-10-72 N, 633) FATTURA 1
0D, GLIENTE PARTITA IVA CODIGE FIRCALE GOD. PAG, DESCRIZIONE PAGAMENT O N DOCUMENTO' DATA DOCUMENTO
4551 00146330733 00146330733 [114 BONIF.BANC.60 GG,D.F. 1788 30/09/13
COD, AG, NOGIME AGENTE BANCA APPOGGIO ! I COD. MAGAZ,
01
RIFERIMENTO ORDINE RIFERIMENTO AUTQVEIGOLO
| -
COD.ARTICOLD DESCRIZIONE U.M. QUANTITA PREZZ0 SC % IMPORTOQ WA |
‘rxewx  RiF, int. n. 95/43599 del 30/08/13
FORNITURA RICAMBI
SUPPORTO BARRA REAZIONE 275,005 30 192,50 21
MASSA REFRIGERANIE 1.086,900| 30 1.5290,40 21
A SALDO ORDINE MAO0QS75 DEL 20/09/2013 ‘
CIG:3392663213

{qualitd equivalente come definito dal : . =
4 regolamento CEE 1400/02, e sono state i : ENHER0 o
T, :
seguite le procedure previste dalla casa e R GEHPRBNSTRI O
| costruttrice utilizzando gli strumenti e 1 .MJEONTRAH O
le-attrezzature—-prescritte - come ripor o - AEERUTR  BLANSIO (g -
ytate dalla documentazicne tecniea in i O
] possesso dell'efficina. oM O
*i*iI‘**Q*R*ﬂ******tI‘*i’*********iiii***** D
w ARDO NEL PAGAMENTD COMPORTA * ‘ﬂﬁﬁ
3 iz'la;:;:axrg bI m:mssl:rbx MORAR:N J 0 FAGOTHH TRAFFIC D
TG RAGIONERIBECONOMATO 1o -
* EASE AL D.LGS, 231/02 PIU' SPESE. * ato omird o T
SIG STA QUALITA O
|
IMPONIBILE AL WA | mPCRTO VA NETTOQ MEACE ‘TOTALE IMPONIBILE TOTALE [VA
[ BPESETNCASED BCRDENZE
gpg§mcg§5m /
TRASFORTO ASPETTO ESTERIDRE DE| BEN - ,GﬁUS&LE.QELTB_ﬁym o_,_,___f. _._/{
t
N.COLLI | PESO FORTO DATA THASPORTO ORA INZIO TRASPOATO LR RMADEL—CW\UCEN‘I’IEF i AT TP T ;
. T :
ANNOTAZIGN] E VARIAZIONI :
w | DI 1A REGIDENZA & BOMIGILIO DATA E ORA DEL RITIHO
¥ )
CGondizion! Generali - La merce viaggia & fischio del Gommittente. Foro comp par tutte & & Bar. | Vs, dati i i ns. nattaﬂsolnparuFlample:eaaﬁohb[mhidilsgge(r:ﬂstsﬁ privecy),

Bellizzi srl

Via del Bucaneve s.n,
Lotto M/4 Z.1.

70026 Mocugno (BA)

Tel, +39 OBO 9146242
Fax +39 080 9179410

E-mall: Info@bellizzisrl. it
Posta certificata: bellizzisri@pec

www.bellizzisnit

:
it

GF. 0 IVA 04612880726
C.C.LA.A, Bari 325451

Iscriz, Trib, Bari n. 32034

Cap. Soclale € 100.000,00 1.

RIE=KRFTR fAm RARD



vVIisgTI

L

o

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
vetrifica condizione, ordihe'e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del pefsonale

Data scadenza pagamenlo

DATA BAD I RISCONTRO
08 NV, 2013 \Xﬁ L~

Contr. Rep. n* ) del -
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® ‘ del .
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n® D del lz - 6 AQD 038//{// [ per supervisions
- [DATA FIRMA
Delib. CA.n° del
Data scadenza pagamento ;
. 20/42 /2013
UFFICIO MAGAZZINO

verifica guantita, documenti e condizioni contrattuali

—

L RES®, UNITA' CONTRA
I supervisione

Z//Tf/n i1/ |

A

UFFICIO RAGIONERIA
varifica dati contabili

[

Contr. Rep. n. _ . del ) i
Defib. C.A. 1. o del

Delib. CAm. . del -
Defib. C.A. n. dal

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

déi'é"’é'&a’&éﬁz'éﬁ pagAmento prasunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
\ [ _ /
DATA ¢ o 1i/2dFy|FIRMA DEL RESPDRSABILE L RESP. UNITA' TEGNICA
per suparvisione
IL’R . UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
pyf?ypervisione '
DATA FIRM
2507001

L/

UFFICIC TECNICO
verifica perfella esecuzione lavori

IL CAPQ AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati teenici

Data scadenza pagamento

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

DATA FIRMA

Data scadenza pagaments 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
Conferimanto dal ....oovov v PIOY s



s .
o
Bellizzi sri
SPETT.LE
AMAT AZ. MOBILITA AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO T2
DIVERSA DESTINAZIONE
T 4071 08
DOCUMENTO DI TRASPORTG (D.P.R. 472/38) TPO DOGUMENTO FOGLION.
FATTURA (Al SENSI ART. 21 D.P.R. 26-10-72 N. 633) FATTURA 2
COD, CLIENTE | PARTITA VA GCODICE FISCALE COD. PAG, DESCRIZIONE PAGAMENTO N. DOCUMENTO DATA DOCUMENTO
4551 00146330733 00146330733 (114 BONIF.BANC.60 GG.G.F. 1788 30/09/13
COD. AG, NOME AGENTE BANCA APPOGGIO P { COD. MAGAZ.
01
RIFERIMENTS ORDINE RIFERIMENTO AUTOVEICOLO
. i
COD.ARTICOLO DESCRIZIONE U.m. QUANTITA PREZZO 5C% IMPORTO IVA

tir**i*tw***t*t*tt*******t*****t*********

N.IVA__Z_{JJ !
|

CGISTR.
IMPONIBILE ALIVA | IMPORTO VA NETTO MERGE TOTALE IMPONIBILE TOTALE VA
1.712,90 21 359,71 1.712,90 1.712,90
" SPESE INCASSO BERDENZE
2.072,61 28/11/13

| SFESE ACCESSURIE |
TRASPOATO ASPETTC ESTERIORE DEI BEN? CAUSALE DEL THASPORTS
N GOLLT BEEO FORTO DATA TRAGFORTS

ORA INIZIO TRASPORTO

ANNQTAZION] E VARTAZIONT

T BITTA AESTOENZA E DOMGILIO

VETTOAE

DATA'E ORE DEL BTG

Condizionl Genarall - La merca viaggia & fschic del G Fora

Bellizzi sri

Via dei Bucaneve s.n,
Lotto M/4 Z.),

70026 Modugna (BA)

polente per tutts ls

Tel. +39 QB0 9146242
Fax +39 080 9179410
E-mail: info@bellizzisrl.it .
Posta certificata; belizzisri@pec.it
www,bellizzisi.it '

& Barl. | Vs, dali petsonali n ns. possesto venanno tratat solo per adempisre egll obblichi di lsgga (675/96 privacy).

G.F. o IVA 046126880726
C.C.LAA. Bari 326451
Iscriz, Trib. Barf n, 32034

Cap. Soclale € 100.000,00 i.v.



VISTI

LFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
vetifica condizione, ordine ‘e contratto

l

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

?)ata scadenza pagamento

Contr. Rep. n” | del " .

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n* 7 el

Ii. RESP, UNITA' PERSONALE

Determ. AD. n® el per supervisione

DATA FIRMA
l;_)q‘iib..C..g“_\t Vn“‘ o de!
Data scadenza pagamento ;
DATA VADDETTO Al RISCONTRO UEFICIO MAGAZZING

verifica guantitd, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

>

par supervisiong Contr, Rep. n. del
AT R e T e e
Delib, CA. v dal o
Detb. CAn. ~ ~  Gel .
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. dal

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per suparvisione
m T e T e e e
IL RESP. UNITA' GONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisiong
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

varifica perfetta esecuzione lavori

Il CAPG AREA INFORMATICA E STATISTICA
vetifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

353&3 scadenza pagamenio

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
par supervisione

[DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimanto dal ... PrOY

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

DATA FIRMA
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C@NTE’Ditla. Dipendenzz, Bomicilio o Residenza, Partita VA

BELLIZZ! sl

m‘u’.’-’.‘ﬁm
BOSCH
__-,e“\nCE-

- e
70123 BAN - via 7 Columnie. 2 }

Tel. (0G0) BOBUA 2B Ok
Fax ((80) HISEA02
P INA 0ai 1= 380726

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) o0eR 472 el 14.08.1996 - D.pR. 696 ei 21.12.1996

N. ‘-T;’%O del IL6IOR I(L@rx5|

a Nezzo;

vettore [C] cedente [] cessionario

CESSIONARIC: Dinta, Dipencenza, Domicilio o Resdenza, Partita [MA

AR OT VORMTIO SRR

LUOGO DI DESTNAZIONE ts¢ diverso dallindiiezy del cessisnano) E VARIAZION!

BB ceepRe  BOTUSL 65T

NN

10100 T /B AINLO

CAUSALE DEL TRASPORTO

ORI Ty A

I QUANTITA

04

DESCRIZIONE DEI BENI {natura ¢ qualita)

SUPOR0 BpRMn P OROLUD L

V5. GRO. N, DAL

[ inconto

[]] asaldo

00 kea tB\WouE
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wou 900106 .
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e 3392663U

[AMAX S o iad
£l - V1A
Gonfornritr- M Tormmurs :&ﬁfiINO MBI ! |
- del matNale (Ods 1°26 def 7':';1:7:;5,&,‘%9‘“ L
COngmIaceamazine D o i ;
matraly &“‘ Yy, g :
BEe— Gﬁ &
6 «© P ! i
PFLWT,‘?W Firmg - g A ! t
[phoin] 7 20l |
ASPETTO ESTERIORE DEI BEM P — j" KG roRtd L7 {F" . !
o 10 Lo 0 | v28N20| ToTaLE € f

VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza

DATA E ORA

DEL RITIRO

Ex€Cu1wvt €RQOP

Wyl

PhLo REL COUE BfY [ (1|

||||1

DA

Conisegna 0 inizic trasporto 8 mezzo cec'!ente.
cessionarnio

FiRMA DEL CONDUCENTE

i
ANNOTAZIONI - VARIAZICRI

SEGUE EATredd

NUMERQ PROGRESSIVG ™ | FIRWA GEL CESSIONARIO

1607CD33

{1) Sofo in caso df utiizzo in sestitezione della certifcazione fiscale,
12) A sensl delfart. 3, comma 2, del D.PR. 44197 e successive modificazion,



. ATIENZIONE: S
[ fogli di' quiesto bollettario Sono in carta chimica autoricalcante.

Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazfoni
sottostanti «a foglio singolos & non a ricalco.

DICHIARAZIONI * - . - o »
@i sensi dell art. 39 della Legge 298/1974, dell art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

P

A} TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENQ CARICO SUPERIORE.A 4G, 3.500

1l sotoscritto, tiolare di hcenza all' autolrasporto di cose in conto propno n.
dlchlara che le seguentl cose S0No (*)

i N J
o T - .I' '..__' . - . T

u] d | sua pmpneta _ Ddaesso elaburate trasformate, riparate o simili;
0 da esso prodotte o vendute;

. a tenute in daposito in relazione af contratto-di deposito o
o prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

Q.prese in locazione; ot ' .
-, . i e . Firma leggibile del titolare
i (0 dal suo legale rappresentanie)
7 B) TRASPORTO OCCASIONALE D COSE IN CONTO PROPRIO 4

PER UN PESO GOMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3 500 -

e
o

. - e
r - a4
" LA H
Il sottoscritto, titolare di licenza allauto asportodl cose |n con;o propno n, ‘ W j_ Pl A 1
L‘Hr\ Al T KT
L—-—-— T e ”| yotl i sialte i
A . r;h‘l»‘ ”l_-‘ JHY it " Cin g dall b )
dichiara che le seguenti cose sono (*{. Lt 1.\ Ll Chv AR
— .- -
. . | hy 4 RTE R
o di sua prcpneta' - Q prese |n comodam' " prese |n lecazione; .~ : o .
~ : ,n’} i N !
e costituiscono trasporto uccasronale bef le seguenti esigenze i< e —imo e 077 ” 4
L i IS SRt
: e it L o A
N !I\ E’/ t‘.«:in“ ..-u_w J--‘::‘ B
: — o T B =
- o A
> o ‘) -

Firma leggitile del titolare
, {o del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare |'ipatesi o le ipatesi che ricn'rrnno. N

N.B - dichiarazione B} va fatta anche nel caso-che, il lm'spunu, oltre-che essere oceasionale, comprende gose che rientrano fa quelle previste
nelfa licenza e va quindi eggiunta a quella di cii alla lettéra A).



cig dirte DDT DATA DOC. ORD.N. N.ART. DESCR uM Val Unie, Imp.Seento Impanibile Imposta Totsk Perc. Sconto | Differenza | Fatt.in Data Fattura :
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Bellizzi srl PN

SPETT.LE
AMAT AZ. MOBILITA AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

’ " 74010 TARANTO TA
" 01T ‘

DIVERSA DESTINAZIONE

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.P.R. 472/96) . TIPO DOCUMENTO FOGLION.
FATTURA (Al SENSI ART. 21 D.P.R. 26-10-72 N. 633) FATTURA 1
COD. CLIENTE | PARTITA IVA CODICE FISCALE elalir e DESERIZICNE PAGAMENTO - GOCUMENTO DATA DOCUMENTO
4551 00146330733 00146330733 114 BONIF.BANC.60 GG.L.F. 1735 20/09/13
COD. AG. NOME AGENTE BANCA APFOGGIC [ COD. MAGAZ.
i 01
. !
RIFERIMENTO DRDINE RIFERIMENTO AUTOVEICOLO
| -
COD.ARTICOLO DESCRIZIONE U, QUANTITA PREZZO 5C % IMPORTO IVA
AR AR FRAGAI At RIE, int. n. $95/43962 del 20/09/13
: FORNITURA RICAMBI
KIT MOLLA AD ARIA NR 265,001 30 927,50 21
A SALDO VS ORD.N°MA000514 DEL 14/08/2013
CIG;3392663213
4 CONSEGNATO CON DDT 762 DEL 20/09/2013 AS&BQ)
4 ** GARANZIA QUALITA' 12 MESI. ** PJ‘B‘-NZ ot 2070
#l per le lavorazioni effettuate sono stati e 7 . .
utilizzati componenti originali o di 2 PRESIDENTE |
qualita equivalente come definito dal s M{)REGF_NERALE ]
regolamentoe CEE 1400/02, e sonc state i’ﬁl DLR‘EHGRETMMMSTRATWOD
1 seguite le procedure praviste dalla casa W TIRETTONE CNICO |
P )
truttri £ili o 1i st ti ) -
: costruttrice utilizzan ? gli s rnmel? ie : FSERDID MENTO |
le attrezzature prescritte come ripor- m m& RfSiN\STR% O
tato dalla documentazione tecnica in W5 W GTRATTI o
possesso dell'officina. i MOUsH . =
TR AR RNk R kAR R RN E AR ANk AR A A h RN B w{mﬂimﬁ BlU‘NClO
“i* IL RITARDO NEL PAGAMENTQ COMPORTA * U PRORMATICA [
* L'ADDERITO DI INTERESSI DI MORA IN ¥ W FERSOHALE IRETRIBUZION!: OO
* BASE AL D.LGS. 231/02 PIU' SPESE, * o TECNCO 0
ARk AR AR R RN R R R AR R TR NN INAN m?ﬁ PROBOTT]TFMFFICU O
JRG RAGONERHAY ECONONATO | (1
ST STaFF QALETA 0
-
IMPONIBILE AL WA | IMPORTQ IVA NETTO MERCE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IVA !
927,50 21 194,78 927,50 927,50 194,78
EPREE NCKESY SERDERZ
1.122,28 19/11/13
[ SPESE ACCEYEOHIE |
TRASPORTO ASPETTO ESTERIORE DEIBENI CAUSALE DEL TRASFGRTO
. GOl BEED PORTD T DATATRASPORT jozlzozgﬁoﬂw FFWA DEL GONGUGERTE ™+
ARRGTAZIGN] £ VARIAZIGNT =C [NVA S = ﬁg@ﬂg‘ngpgs‘éﬂ@fhﬁlo .
& T SHA-BER HIT]A -4 e 2“!1'- .‘FﬁmkAD.EL:VE]‘TSRE -
E DiTTA RESTBENZA E DOMICILIY D ATRALAIE‘QEP@FSWRI AR =ty |
Congizioni Generall - La merce viaggia a fischic dal @mmlﬁente. Foro competants per tu

tfo 1o contastazionl & Barl, | Vs. dab parsonal in N. possasso verranna krattati sclo per adempiera agh obblichi dt [eage (67598 privacy).

Bellizzi srl Tel. +39 080 9146242 C.F o IVA 04612880726
Via dei Bucaneve s.n. Fax +39 080 2179410 C.C.LAA, Bari 326451
Lotto M/4 Z.1.

E-mail: info@ballizzisrl.it
Pesta certificata: bellizzisri@pec.it
www.bellizzlsrl.it

Iscriz. Trib, Barl n, 32034
Cap. Sociale € 100.000,80 i.v.

70026 Medugno (BA)

BAECERFN A APENES |



Bellizzi srl

CIG:3392663213
CONSEGNATO CON DDT 762 DEL 20/09/2013

** GRRANZIA QUALITA'

-

12 MESI.

A ED

Pl N r
Per le lavorazieni effettuate sono stati -Del 2 7 SF . 2[”3
utilizzati componenti originali o di p PRESIDENTE a
gualitd equivalente come definite dal ey DMUREGFNERALE O
Tegolamento CEE 1400/02, e sono state I DRFTIONEA ENSTRATIVOICT
segiite le procedure previste dalla casa P BRETIORE CHICD 0
costruttrice utilizzando gli strumenti e g "SERCE]O! weno [0
i
le_attrezzature .prescritte come ripor- _1"5 E % ¢ RENSTR— 8
tate dalla documentazione tecnica in 4'75 KT [ Tﬂ o -
possesse dell'officina. A S : TTRA =
AR A AL AR A Al S LAy L T T T s & WHABU“\ BILANCEU
* IL RITARDG NEL PAGAMENTO COMPORTA * U FEORMAIC 0
* L'ADDEBITC DI INTERESSI DI MORA IN * GP  PERSTHALE JRETRIBUZION | O3
* EASE AL D.LGS. 231/02 PIU' SPESE, * W TEENCD ]
Wk kAR Rk kARt R e ek d,p} Fﬂol}l:)m FFLCO D
TRG RAFDERY EGONO%.‘MO g.
i STt ClnifiK 0
. =
IMPONIBILE AL WA | IMPORTQ IVA NETTO MEAGE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IVA
827,507 21 194,78 927,50 927,50 194,78 |¢
["EPESE INCASS
1.122,28 19/11/13
TRASPOATQ ASPETTO ESTERIORE DEI BENI CAUSALE DEL TRASFCRTO
N ol FESD FOATO !____DA‘LA_‘[EABFGRT RDHAINI |(Z:u5PIpRTo
ANNOTAZIGN] E VARIAZIONT =178 pNvA ) L -_j
1L 017205 NETRETEL
i A
E !nmaﬁﬁsnn&u‘msmmwm @Tme-ﬁwswo kit FiRMA DEL VETTORE
Gondizion] Ganeral « La marca viapgia a #schio del G Fi pertutm le

EPETT.LE
AMAT AZ. MOBILITA AREA TARANTO
/ : VIA CESRRE BATTISTI, 657
’ Lo 74010 TARANTO Th
= . pil W
R DIVERGA DESTINAZIONE
DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.P.R. 472/95) TIPO DOCUMENTO FOGLIO N.
FATTURA (Al SENS! ART. 21 D.P.R, 26-10-72 N, 633) FATTURA 1
COD. CUENTE PARTITA VA CODICE FISCALE D. PAG. CESCRIZIONE FAGAMENTO N. DOCUMENTO DATA DOCUMENTO
4551 001463307332 | 00146330733 |114 BONIF.BANC.60 GG.D.F. 1735 20/09/13 |
COD. AG. NOMEAGENTE BANCA AFPOGGIO COD. MAGAZ.
01
RIFERIMENTO OADINE RIFERIMENTO AUTOVEICOLD
| -
COD.ARTICOLO DESCRIZIONE UM, QUANTITA PREZZD 5C % IMPORTO VA
dEdbrbetdWaouvan Rir int. n, 95/43962 del 20/09/13 .
FORNLTURA RICAMBI
KIT MOLLA AD ARIA NR 265,00| 30 927,50 21
A SALDO VS ORD.N®MADCC514 DEL 14/08/2013

Beliizzi srl

Lotte M/a

Via dei Bucansve s.n,

70026 Madugno (BA)

Zl

www.bellzzisrl. it

Tel. +39 08B0 9146242

Fax +39 080 9179410

E-mall: info@bellizzisi.it

Posta certificata: belizzlsri@pac. it

4 Barl. |'V5. dali pasgbnal in ns, pazsesss varranno lrattati 6olo per ademplare egh ubbﬂphl ol lagge (§75/B6 privacy).

G.F. o VA 04612880726
C.C.LAA. Bar 326451

Iscriz. Trib. Bari n. 32034

Cap. Soclale € 10C.000,00 i.v.
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VIETI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione; ording'e contratto

i

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Conitr. Rep. n® del
Conv. n® del .
Determ.A.D. n" 5 de_l IZ" 6/4(29 938///

Delib. C.A. n*® del

Data scadenza pagame““’og O / /f 2 / 29[3

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' PERSONALE

DATA %»EWAL ISCONTRO
08 NOV. 2013 ig / ﬁ

per supervisione
DATA FIRMA
r
UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documnenti @ condizioni contrattuali

IL RESF. UNITA' G?QTRATTI
;g p%supervisi ne

Y

DAT,

w |

UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili

Con.Rep.n. . del .
Dalib. C.A. n. o del .

Delib, C.A. n. R .

Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

défé%bédénz;a di pagafoento presunta N
DA'E% 0T¥/ﬁ;¢ / FIRMA DEL REWABKE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supearvisione

it R¥SP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
pAr supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRM
15 0Ll | (D Pel)

¢

UFFICIO TECNIGOD
varifica perfetta esecuzicne favori

L. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

[Data scadenza pagamenio

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
BATA FIRMA DEL REGPONSABILE

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

NOTE:

Conferimanto del ........ccovevivecei i, Prot..........coovven el

......

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

DATA FIRMA




CEDERTE: Ditta, Drpendenza, Demicilio o Resigenza, Partita VA

. DOCUMENTO DI TRASPORTO
BEFLIZZ! s.rl. {D.d.t.) ok 472 del 14.081995 - 0.PR. 695 del 21.12.1995

N. :(623 def &O D%WB |

70123 BARI- Via T Columbo, 28 -7~
Tel. (Ga0) 5O30208 pit Ky

Fax [0GU) 3050202 a mezzo;
B IVA 04612880726 IB<; vettore [} cedente [ cessionario
CESSIONARIO; Dinta, Dipencenza, Domicito o Residenza, Parita VA LUOGO DI DESTINAZIONE (se: diwerso d22'indtitizzo del cessionario) £ VARIAZIONI

OROT _ THRANWO  spfl | ;
VLA CESHRE  patustl 65F e M
3ui00 THRANTO

CAUSALF DFL TRASPORTO VS, ORD. N, DEL

FORMTIURH

DESCRIZIONE. DEI BENI {natusa e qualita)

09 vt HouA ad MA  02Sub
B U0 VS, ORWMME WAQ0OSIy MEL AW 08 w3
C\6 . 3397663U>

i

\ i
of ivll‘\ S %N\ i
\Imm\zzwﬂ RIra 1 ,."‘-1‘ !

aLLL AI LT | iJ
zﬁuammc CPresa in gy
dd_l’lﬂwzu Caricy

O in conto)
[ asaldo |

QUANTITA

del my; dlcrigle r()d

Presy iy Lariee

Bt rgpe ummmu ‘K s
o ‘ 75 A e RO~
l”(‘ _'11{‘ -_‘V? o
[ \“‘“ ~F o 4% o, o
. o lrys

i_
|
T

ASPEFTO ESTERIORE DI BEN PORTD 7 /} T
i . 5-?\
TRANCA To(rALE € “

VETTORE: Dltta Domicilio o Residenza

FwECUWE  GCROVP wioquj)l/ff@?
W0 MWBCUME N |

cedente [P 0RA FIRMA DEL. CORDUCENTE

cessionario |||I|||fr
ANNOTAZEON! - VARIAZIONI RUMEROQ PRGGRESSIVO @ | AIRREA DEL CESSIONARID

SE6E F ‘}’\’H‘Q‘Um

(1) Solo it caso di utitizzo in sostituzione defla certificazione fiscale.
1667C033 (2) Al sensi aelf'art. 3, comma 2, del D.RR. 441/97 e successive modfficazion!,

Consegna o inizia trasporto a mezzo




-

ATTENZIONE:

1 fogli di questo bollettario sono in‘carta chimica autoricalcante. -
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare {e dichiarazioni
sotiostanti «a foglio singolo» € non a ricalco.

DICHIARAZION!
ai sensi delart, 39 della Legge 298/1974, del'art. 1 del D.M. 13.4,79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTQ DI COSE IN CONTQ PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERIORE A KG.-3.500

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

0 di sua proprietd; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
O da esso prodoite o vendute; O tenute in deposito in refazione al contratto df deposito 0
T prese in comodata: ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

0 prese in locazione;

Firma leggibile del titclare
(o del suo legale rappresentante)

- Ik |
B). TRASPORTQ OCCASIONF\LE DI COSE lN COVTO‘ PRUPR
e PER UN PESO COMP!‘.ESSWO A FIENO CARlCO SUPERIORE A 'r(G 3.500

l\{',. i - i " .Um\. G .’_'.‘
Il snttoscmto' tut'T'_e di, Eicenza all' au}o‘n;aggurto di cese ‘if cdnlu propnd n . i
~ “).;lr “‘:"L,- "g‘, ! d e et '1
-y (ER ™ :
dichiara che: Ie seguenti dose sono () ‘ —
" o " )
2 di sua propneta Qapresg in comodatcr . El prese in Iocazmne, v

- IHI”".,,,.W

e costituiscono trasportd dccasmnale per le seguenti esigenze  *° oo

Firma leggibile del titolare
A ..+ [odelsuo legale rappresentante)

i

(*) Dichiarare I'ipotesi o le ipotesi che ricemone.

N.B - dichiarazione B) va fatta nnche nel caso che I trasporto, oltre che essere occasionals, comprende cose che rientrano fra quelle previste
nella licenza e va quindi aggiunta a quelta di cui alla lettera A).



cig ditte T DATA DOC. ORDIN. N. ART. DESCR. UM ¥al Unit, Imp.Sconto Imponibile Imposta Tatale Perc. Scooto | Differcoza | Fatt.n Data Fl!hu;
3392663213 | BELLIZZI S, 762 20/09/2013[MADDOS 14 [o000300 | KIT MOLLA AD ARIA M 231~ 00003431 €255.00 39750 €927.50 €157 €Lz 30,00% o[ 1735 | zoions
€ 3597.50 € 527,50 €194.78) €1.122.28 A
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Bellizzi srl

| AIPANGS

SPETT.LE

VIA CESARE BATTISTI, 657

AMAT AZ. MOBILITA AREA TARANTO

74010 TARANTO TA
. - 3 01T 0 " DIVERSA DESTINAZIONE
i
DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.P.R. 472/96) TIPO DOGUMENTG FOGLION.
FATTURA (Al SENSI ART. 21 D.P.R. 26-10-72 N. 633) FATTURA 1
COD. CLIENTE § PARTITA IVA CODICE FISGALE COD, PAG, DESCRIZIONE PAGAMENTO N. GOCUMENTO DATA DOCUMENTO
4551 00146330733 00146330733 114 BONTF ,BANC.60 GG.D.F. 1722 19/09/13
GOD.AG. NOME AGENTE BANGA APPOGGIO COD. MAGAZ.
01
AIFERIMENTO ORDINE RIFERIMENTO AUTOVEICOLO
COD.ARTICQLO DESCRIZIDNE U.M. QUANTITA PREZZO SC % IMPORTO IVA
A EAREXARA LRk AE  RIF, Int, n., 95/43955 del 19/09/13
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine‘e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Contr. Rep. n® o del
Conv. n* del i
Determ. AD. n* > ¢el |- 6AQ9 838/44

Delity. C.A. n® del

Data scadenza pagameniflf —Tr/ -‘FZ/ .29 [3

E)ata stadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Il RESP, UNITA' PERSONALE
per supervisione

DATA FIRMA

DATA ADDEITOJAL RISCONTRO
08 Koy, 2013 Q @K&Mf

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantitd, documenti e condizioni contraltuall

iL RESP. UNITA' ‘éozlmm-n —\

—— / £ o supervisiode
i

UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili

Contr.}_Rep. n.. ~del o
Delib. CA.n. del
Delb.CAM. .. .. . .8
Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

data scadenza di pagamanto presunta

1/ o

Data scadenza pagamenlo

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA lf IRMA DEL RESPORZABILE
25 OTT{70 l

IL RESP, UNITA' TECNICA
per supervisione

T S rsenos.oee T i bt ettt e =
il RESP| UNITA'/CONTABILITA'E BILANCIO DATA IRMA DEL RESPONSABILE
ar gupervisione
DATA FIR|
¥ ,OL\ qp 'u

\

UFFICIO TECNICO
varifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

[Data scadenza pagamento

(OATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

Il RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMADEL RESPONSABILE

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

Conferimanto del ..........ooiirii PO

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

DATA FIRMA

NOTE:
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CEDENTE: [nita, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita A
]

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) orr 272 el 14.08.1996 - D.PR. 696 el 21.12.1996

N. 455 del H\\f'\og JWJSI

BELLIZZ s.rl.

T0122 BATL - Vin T, Columla, 29
- P ¢
Tel. {oa) sooB X 4 mezo;
Fax (020) L250202 o
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. .
—
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(1) Solo in caso df utilizo in spstitzione delia certificazione fiscale.

16076023 (2} Al sensi deli‘art, 3, comma 2, del D.PR. 441/97 e successive modificazionl,
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ATTENZIONE:

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

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'art, 39 della Legge 208/1974, dell'art. 1 de! D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1687

A} TRASPORTO DI COSE 1N CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICG SUPERIORE A KG. 3.500

I sotioseritto, titolare di licenza all’autotrasponto di cose in conto proprie
dichiara che le seguenti cose sono {*);

o di sua proprieta; . Q da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
O da esso prodotte 0 vendute; - . atenutein depesito tn relazione al contratta di deposito o
Q prese in comodaty; -, ad un contratto di mandato ad acquistare oa vendere;

. . {
O prese in locazione; .

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

o — . i !
- - P 2.
R r, LR A ,
- Rt . . - . .

' Kl ,:".f ll/l_‘ L - " bt e oy
oo _..,:,Ai-' e A ’ '

o ' "

TRASPORTO OCCAS]ONALE D CGSE IN'GONTO PR&PR[O
PER UN:PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3. 500

v [
1 )JJLJ“

Il settoscritto, titolare di llcepza all'autotrasporto di cose in conto propra n. 5" - -
b -
dichiara che le seguenti cose s‘bno [ . - h . ' '
RN N . '
i (R - o - '
O di sua proprietd; 0 presg in comodate; O prese in lf)caﬂone;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

. Firma leggibile del titolare
r oo o {odelsuo lzgale rappresentante)

o

{*) Dichiarare I'ipotesi o le ipotesi che ricormno.

N.B - dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il tasporte, oltre che essere occasonale, comprende cose che rientrano fra quelle previsto
nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cul gfta lettera A),
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